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RELACION ENTRE FUNCIONAMIENTO FAMILIAR Y DESEMPEÑO 
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UNIVERSIDAD DE CIENCIAS APLICADAS Y AMBIENTALES1 
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La relación de una persona con su familia puede afectar como este se desempeñe 
en su vida social, y en el presente trabajo con su desempeño academico. Para ello 
se hizo una revisión teórica en torno a las cúspides relevantes del problema como 
funcionalidad familiar desde el Modelo Circumplejo de Olson (1985), comprensión 
de familia y rendimiento  académico. El enfoque de la investigación es de tipo 
correlacional, la recolección de información se realizó utilizando el instrumento de 
FACES III que identifica cohesión y adaptabilidad en la familia. Para ello se trabajó 
con la población de estudiantes de IV semestre de Medicina de la U.D.C.A. que se 
encuentran cursando Medicina Familiar y Comunitaria IV. Para el análisis de la 
información se dio uso del coeficiente de correlación por Rangos de Spearman 
para validar la hipótesis de correlación entre funcionamiento familiar y rendimiento 
académico, en cuyo caso se tuvo en cuenta el rho del coeficiente para saber si 
habia o no asociacion significativa entre las dos variables a analizar 
(funicionamiento familiar y rendimiento académico), en cuyo caso, el rho del 
coeficiente evidencia que existe una asociación poco significativa entre 
rendimiento académico con relación al funcionamiento familiar. Se considera 
importante realizar estudios que permitan conocer los factores de resiliencia de los 
estudiantes de medicina de la U.D.C.A, así como indagar en torno  el papel que 
juega la Universidad como factor protector para alcanzar buenos desempeños 
académicos en el transcurso de la  carrera y con ello  lograr  la titulación de 
médico.  
Palabras claves: FACES III, funcionamiento familiar, cohesión, adaptabilidad, 
rendimiento académico. 
                                            
1  Trabajo de Grado modalidad investigación.  
2  Docente Medicina Familiar y comunitaria. Universidad de ciencias aplicadas y 
ambientales. 
3  Estudiante X Semestre de Medicina Humana, Universidad de Ciencias Aplicadas y 
Ambientales.  
4 Estudiante X Semestre de Medicina Humana, Universidad de Ciencias Aplicadas y 
Ambientales. 
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1. INTRODUCCION  
La familia se comprende como el espacio protectivo por excelencia para los 
jóvenes en procesos de formación profesional, por ello se convierte en un factor 
que posiblemente incide en los desempeños académicos por estos jóvenes 
obtenidos en la Universidad. 
El presente proyecto de grado se propone identificar una posible relación existente 
entre Funcionalidad familiar y desempeño académico de los estudiantes de IV 
semestre de Medicina de la Universidad De ciencias Aplicadas Ambientales, año 
2016-I. Para ello nos apoyaremos en el modelo de Olson conocido como FACES 
III el cual ha sido aplicado en diversos proyectos de investigación en Colombia 
(anexo3) y de igual manera es reconocido por la OMS. Para conocer y abordar el 
problema de investigación hemos escogido una población de estudiantes de IV 
semestre de Medicina de la Universidad de Ciencias Ambientales Aplicadas año 
2016-I que se encuentran cursando la asignatura de Medicina Familiar y 
Comunitaria IV. 
El problema planteado nos lleva, en su primer momento a describir cómo se 
asume el desempeño académico y en consecuencia en que situaciones se entra 
en un posible bajo desempeño, en segunda instancia describimos las 
características de la funcionalidad familiar en el marco de la comprensión de 
familia como un sistema y cerramos con las nuevas comprensiones de los jóvenes 
desde la perspectiva cultural y de la psicología evolutiva. 
La propuesta metodológica se inserta en un enfoque descriptivo correlacional 
utilizando la herramienta FACES III para la recolección de información. Se 
complementará ésta con fuentes documentales en donde se registren los 
promedios ponderados de los estudiantes objeto de investigación. 
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 Una vez se realicen los análisis y discusiones pertinentes a los hallazgos, se 
pretende proporcionar información fiable para la universidad con el fin de fortalecer 
los programas de acompañamiento como PPCC (Programa de permanencia con 
calidad) , así como brindar una experiencia a los estudiantes de IV semestre frente 
a la utilidad de las herramientas utilizadas en el espacio académico de medicina 
familiar y Comunitaria para efectos del conocimiento de las familias que habrán de 
intervenir en cualquier momento de su vida familiar. 
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2. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 
El nivel de desempeño académico de los estudiantes de educación superior es 
una preocupación que ha traspasado los muros de las instituciones universitarias 
por cuanto las demandas del mundo globalizado exigen profesionales idóneos y 
asertivos que le permita a la sociedad en la que está inmerso la posibilidad de 
alcanzar avances que la acerquen a un posible “desarrollo”. 
Es por todos conocido, las amplias facultades que tiene la educación Superior en 
las búsqueda del desarrollo económico y social de los pueblos; de igual manera se 
debe estudiar la relevancia que tiene para las personas poder hacer realidad sus 
metas intelectuales con miras a un mejoramiento de su calidad de vida tanto 
personal como familiar y alcanzar la titulación en educación superior. 
En esta perspectiva la educación Universitaria además de ser un escenario de 
formación académica se convierte en un contexto de formación social que tiene un 
nuevo reto, ser un espacio que propicie comportamientos saludables de quienes la 
habitan.(2) Para alcanzar esta meta, las Instituciones de Educación Superior 
requieren de incorporarse en los factores que afecten en el desempeño académico 
de los estudiantes de carácter personal como, salud mental (alteraciones 
psicológicas, vocación, crisis de identidad, entre otras), género, expectativas de 
realización personal, o condiciones externas como amistades, características 
sociodemográficas y entorno familiar. (3, 8,17,23-25,29,31) 
Diversos autores como Ruiz de Miguel, Jara, Guevara, Gutiérrez, Villalobos, 
Herrera y Muñoz han establecido que los factores asociados al bajo desempeño 
de los estudiantes, se clasifican en dos: intra-escolares y extra-escolares. Los 
primeros se enmarcan en las posibilidades y alcances que brinda el propio sistema 
educativo Colombiano en donde se establecen indicadores de calidad como 
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cobertura, deserción, regularidad, promoción escolar, clima escolar, infraestructura 
escolar, y métodos pedagógicos 
Dentro de los factores extraescolares se encuentran los factores sociales 
asociados a las condiciones del entorno en el que vive el alumno como 
condiciones demográficas, ubicación de la escuela, distancia de la escuela a la 
casa, factores familiares como nivel socioeconómico familiar, funcionalidad 
familiar. (Covadonga Ruiz, citando a Ladrón de Guevara, 2000). (3) 
Paz Navarro referencia varios estudios que demuestran la disfuncionalidad familiar 
como causas del bajo desempeño. Así en la investigación de Rodríguez citado por 
Paz Navarro señala como elementos constitutivos: el bajo peso para la edad, las 
ausencias y tardanzas a la escuela, el trabajo eventual-informal de los padres, la 
mala alimentación. (4) Morales Cordero reseñado en el texto citado, establece 
como causantes de bajo desempeño la ausencia de proyectos de vida saludables 
en la familia. Otros estudios comparativos de origen español descritos en la misma 
investigación, encontraron como el nivel cultural que tiene la familia se relaciona 
directamente en el rendimiento escolar, así como el nivel de formación académica 
de los progenitores. (4) 
La investigación realizada por Molina (2003), referenciado por Díaz Navarro en la 
cual se entrevistan a 20 padres de familia que buscaron ayuda profesional frente a 
los bajos desempeños de sus hijos adolescentes, en la ciudad de Sinaloa, Estado 
de Culiacán, identificó que dichas familias tenían problemas conyugales. De igual 
manera se detectaron “coaliciones, inversión de jerarquías, fronteras difusas y 
rígidas, desviación de conflictos así como dificultares para asumir el rol parental” 
(4) 
El marco del problema plantea entonces, que la familia impacta en el desempeño 
de los adolescentes en la escuela, se entra a particularizar la familia como habitad 
del joven; es decir como espacio que facilita la construcción un capital afectivo, un 
capital de salud y un espacio posibilitador de condiciones para el aprendizaje. Es 
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así como se puede establecer que la familia se convierte en un factor protector en 
tanto  brinda las condiciones psicolsociales  que potencian el desarrollo integral de 
de los jóvenes . En oposición , la familia podría ser generadodora de situaciones 
adversas a un desarrollo sano en los hijos por lo que se convierte en un factor de 
riesgo.  
Los factores de riesgo hacen referencia  a las condiciones internas o de contexto 
de un individuo que aumentan la probabilidad o predisposición a que se produzca 
una situación adversa. Se habla de condiciones adversas en la familia cuando se 
evidencia falta de apoyo, trato violento, falta de comunicación, no  estar atento del 
malestar físico o psicológico o relaciones distantes pueden favorecer conductas 
como consumo de drogas. delincuencia,deserción escolar. (13) 
Sin embargo, dentro de los rastreos bibliográficos realizados para el presente 
proyecto, la variable familia como potenciador o limitante de los desempeños 
académicos en los estudiantes se identifica como una de las variables menos 
abordadas en el medio Universitario. (5) (32) 
Surge, entonces preguntas tales como ¿conocemos los estudiantes de medicina 
los factores asociados a nuestros bajos desempeños? ¿reconocemos el papel de 
la funcionalidad de nuestra familia en los resultados académicos 
obtenidos?¿Existe un seguimiento de parte de la facultad de medicina de la UDCA 
respecto a factores asociados a los bajos desempeños de los estudiantes de 
medicina y en particular, se ha analizado la incidencia del funcionamiento familiar 
en éstos? ¿Qué tipo de estrategia tiene la Universidad de Ciencias Aplicadas 
Ambientales UDCA para mitigar el impacto negativo de la funcionalidad familiar en 
los bajos desempeños de los futuros profesionales de la medicina?  
Los problemas que se originan al interior de las familias como maltrato, 
separación, dificultades económicas se convierten en causantes de distracción y 
estrés en estudiantes, trayendo consigo que las actividades universitarias se vean 
afectadas redundando en bajos desempeños académicos que pueden llevan tener 
13 
 
que volver a cursar materias, pérdida recurrente de semestres y en el peor de los 
casos la deserción 
En este contexto nace la Pregunta problema; 
¿Qué relación puede existir entre funcionalidad familiar y desempeño 
académico de los estudiantes de IV semestre de Medicina de la Universidad 
De ciencias Aplicadas Ambientales, cohorte 2016? 
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3. JUSTIFICACION 
 
 
El desempeño académico como concepto ha sido abordado desde dos 
perspectivas: aquella que considera el desempeño/rendimiento como un sinónimo 
de aprovechamiento y la otra postura que hace una clara diferenciación entre los 
dos conceptos. Se afirma entonces, la no existencia de relación entre desempeño 
y aprovechamiento por cuanto la primera se mide como resultado de evaluación. 
“El desempeño puede ser expresado por medio de la calificación asignada por el 
profesor o el promedio obtenido por el alumno; de igual manera se considera que 
el promedio resume el rendimiento escolar”. (6).  
En este sentido el rendimiento académico es entendido como la “capacidad de 
respuesta que tiene un individuo a estímulos, objetivos y propósitos educativos 
previamente establecidos o también es la expresión que permite conocer la 
existencia de calidad en la educación a cualquier nivel” .(8) En consecuencia, un 
bajo rendimiento académico significa que el estudiante no ha alcanzado los 
niveles exigidos frente a los conocimientos y habilidades necesarios para enfrentar 
y solucionar problemas referidos a su saber.  
Los problemas académicos como el bajo rendimiento/desempeño en estudiantes 
universitarios tiene interés para el estado, los padres, los docentes y las 
Instituciones Educativas. En este sentido Siroski (1996) citado por Palacios señala 
que el bajo desempeño escolar y el fracaso escolar son dos fenómenos en donde 
se advierte gran pérdida del potencial de los jóvenes por lo cual se convierte en un 
riesgo de consecuencias adversas en el desarrollo de la vida de los sujetos que la 
experimentan, especialmente en los componentes físico, mental y conductual así 
como para las comunidades mediatas e inmediatas del estudiante. 
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De igual manera el desempeño académico de los jóvenes se convierte en un 
indicativo importante dentro del desarrollo de una nación porque permite 
representar las condiciones de la calidad de vida de sus habitantes, además en un 
país en vías de desarrollo como Colombia resulta pertinente estudiar los factores  
de funcionamiento familiar asociados al bajo desempeño en estudiantes 
universitarios por cuanto estos estudios empíricos, como el propuesto en el 
presente proyecto, se convierten en un instrumento importante para realizar 
acompañamiento apropiados con el fin de hacer realizable proyectos de vida y 
generar posibilidades reales de inclusión de las futuras generaciones, en particular 
de aquellas de mayor alto grado de vulnerabilidad causando condiciones 
desfavorables. 
Los resultados presentados por el ICFES ,en el año 2014, en las pruebas SABER 
PRO de las carreras por competencias genéricas y Específicas de las Facultades 
de Medicina a Nivel nacional ,muestra como de los 113 estudiantes evaluados que 
pertenecen a la UDCA, alcanzan un promedio de 10.25 con una desviación de 0.8; 
31 estudiantes se encuentran en el quintil 1; 24 estudiantes alcanzaron el quintil 2; 
25 se posicionaron en el quintil 3; 27 en el quintil cuatro y tan solo 6 en el quintil 6.  
Los resultados obtenidos, dentro del contexto de los pares en el escenario de la 
titulación en Medicina, invitan a los miembros de la Comunidad de la UDCA a 
indagar en los factores que inciden en los desempeños de los estudiantes que se 
encuentran a puertas de obtener el título de profesional en medicina.  
Es claro para el equipo investigador que son multiples las variables a indagar por 
lo cual , se decide como primera ruta de exploración la funcionalidad familiar 
todavez que ésta se comprende como el espacio por excelencia que brinda 
condiciones o limita oportunidades  en el desarrollo del proyecto de vida en los 
miembros que la integran. 
La investigación titulada “Variabilidad en los resultados por estudiante y 
universidad de las pruebas Saber Pro de Medicina” realizada por la Universidad 
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Javeriana y patrocinada por el programa Saber Investigar 2012 del ICFES afirma 
que los resultados de las pruebas saber dependen de las características del 
estudiante, de las características de la Universidad y el cómo esta potencializa las 
capacidades de los estudiantes en los ambientes que propicia. De igual manera 
plantea como es importante realizar una investigación sobre los factores 
asociados a los resultados de los estudiantes para con ello realizar un seguimiento 
longitudinal de estos (33)  
Estos resultados tienen un importante impacto en la comunidad universitaria así 
como en la posibilidad de posicionar a la Universidad para alcanzar una 
Certificación de alta Calidad (34). Los indicadores de evaluación externa muestran 
las fortalezas y debilidades del proceso de formación del proyecto educativo de la 
UDCA. Se convierte, por tanto, en una necesidad realizar un estudio sobre los 
factores que inciden en los resultados académicos de los estudiantes; que 
permitan generar estrategias para cerrar las brechas entre los estudiantes de la 
facultad de Medicina de la Universidad de Ciencias Aplicadas Ambientales y con 
ello disminuir la desviación estándar así como la distancia con los promedios de 
las universidades que alcanzan mejores resultados con la intensión de hacer más 
competitiva a la UDCA para brindar mejores oportunidades a los profesionales 
egresados de ésta 
Los estudios realizados por la asociación Latinoamericana de profesores de 
Medicina familiar en la investigación realizada Osorio-Castillo & otros (8) plantean 
que los estudiantes irregulares de la carrera de médico cirujano, tienden a 
presentar disfuncionalidad familiar. La investigación referenciada concluye que 
existe una relación directamente proporcional entre funcionalidad familiar y 
desempeño académico5 . De igual manera se establece la importancia de realizar 
seguimiento a los estudiantes dado que la funcionalidad familiar no debe ser 
                                            
5 El documento citado establece una relación de causalidad directa entre disfuncionalidad familiar, depresión y bajo desempeño 
académico en los estudiantes de medicina 
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entendida como un elemento estático de las familias sino por el contrario debe ser 
reconocida como un sistema dinámico 
Dada la problemática y la pocas investigaciones relacionadas con la incidencia de 
la dinámica familiar en el desempeño académico de estudiantes universitarios y en 
especial de quienes optan por la carrera de Medicina es imperativo realizar 
estudios que permitan focalizar las particularidades de los agentes generadores de 
los bajos desempeños en jóvenes estudiantes de medicina, por cuanto su alcance 
brindará herramientas para realizar un acercamiento asertivo a las poblaciones 
sujeto de investigación con la intensión de fortalecer estrategias institucionales 
como “Permanencia con Calidad” que le permitan a los futuros profesionales de la 
salud  hacer de la universidad una experiencia exitosa. 
Es claro que el rendimiento académico es un indicador de eficacia y calidad 
educativa, las diferentes manifestaciones de bajo desempeño por parte de los 
alumnos como volver a cursar una materia, deserción; son una manifestación de 
dificultades del sistema universitario; por ello adquiere relevancia el objetivo de la 
presente investigación pues se deben indagar las causas de las dificultades de los 
estudiantes de medicina más allá del estudiante mismo. 
Es menester, entonces indagar sobre los diferentes factores asociados al bajo 
desempeño universitario con la intensión de generar mecanismos que permitan 
prevenir y disminuir los niveles de fracaso estudiantil en la facultad de medicina en 
la UDCA y con ello dar respuesta a las necesidades de la población como a las 
exigencias establecidas en las legislaciones en torno a las salud mental de los 
estudiantes de educación superior. 
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4. OBJETIVOS 
 
 
4.1. OBJETIVO GENERAL 
 
Establecer la posible relación entre la funcionalidad familiar y desempeño 
académico de los estudiantes de IV semestre de Medicina de la Universidad De 
ciencias Aplicadas Ambientales, año 2016-I 
 
4.2.  OBJETIVOS ESPECIFICOS 
 
 Identificar la posible relación entre funcionalidad familiar y rendimiento 
académico de los estudiantes de IV semestre de Medicina de la 
Universidad de Ciencias Aplicadas Ambientales, año 2016-I 
 Explorar las categorías de cohesión y adaptabilidad familiar y su relación 
con rendimiento académico con la herramienta ¿Cómo es tu Familia? 
FACES III modelo circunflejo de Olson en estudiantes de IV semestre de 
Medicina del a UDCA, año 2016-I 
 Determinar la correlación existente entre funcionalidad familiar y 
rendimiento académico de los estudiantes de IV semestre de Medicina de la 
Universidad de Ciencias Aplicadas Ambientales, año 2016-I 
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5. METODOLOGIA 
 
5.1 TIPO DE ESTUDIO 
El proyecto tiene un enfoque cuantitativo de carácter correlacional, dado que se 
utlizan variables medibles, y para el proyecto en particular se aplicó una encuesta 
social (FACES III), asi mismo la investigación es de carácter correlacional simple 
dado que, respecto a la categoría de tipo de investigación en la que se encuentra 
no realizan estudios comparativos. Además los estudios correlaciones se utilizan 
para determinar en qué medida dos o mas variables están relacionadas entre si, 
en este caso en particular, permite analizar la relación existente entre 
funcionamiento familiar (desde las categorias de cohesión y adaptabilidad) con el 
rendimiento académico del estudiante de IV semestre de medicina de la UDCA. 
De esta manera, y por el tipo de estudio, la investigación adquiere un valor 
explicativo. Ahora bien, al ser una investigación de carácter correlacional hay que 
resaltar que es un estudio de correlación simple dado que, para su análisis se 
plantea una hipótesis en que se sospecha la correlacion entre ciertas variables 
independientes; en el caso de la presente investigacion en particular se plantearon 
dos hipotesis: una hipótesis nula y una alternativa, para posteriormente, al 
asociarlo a un coeficiente de correlación (Spearman) obtener un resultado 
estadístico. (44) 
Las variables que se relacionaron en el desarrollo del proyecto fueron 
funcionalidad familiar desde las categorías de cohesión y adaptabilidad. La 
segunda categoría, se encuentra desempeño académico desde los niveles de 
desempeño asignados por la institución. Se tomó como inicial para la recolección 
de información el cuestionario:¿Cómo es tu Familia? (Versión para adolescentes) 
de la Organización Panamericana de la Salud. El instrumento se encuentra 
validado y estandarizado en Colombia por la Organización Mundial de la Salud y la 
Organización Panamericana de la Salud. 
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La población a estudio fue aquella que cumpló los criterios de inclusión, a quienes 
previa firma de consentimiento informado se les aplica una encuesta validad por el 
grupo investigados y la OMS. En la construcción del instrumento que se utiliza 
para esta investigación solamente se toman ítems que tienen relevancia para el 
cumplimiento de los objetivos propuestos.  
5.2 POBLACION A ESTUDIO 
 
Se trabajará con los estudiantes que cursan la Asignatura de Medicina Familiar y 
Comunitaria IV y los estudiantes participantes del Programa de Bienestar 
Universitarios “permanencia con Calidad” pertenecientes en el año 2016-I 
 
En primera instancia se tendrán en cuenta los criterios establecidos por la 
Universidad de Ciencias Aplicadas y Ambientales UDCA para precisar los 
desempeño académico de los estudiantes. En el Estatuto Estudiantil (2012)de la 
Institución Universitaria , en su Capítulo IV titulado “Evaluación” señala que “el 
proceso sumativo es una categoria de la evaluación formativa, que permite 
reconocer, de manera cuantitativa, si el estudiante ha alcanzado las competencias 
y los resultados esperados en función del proceso de enseñanza-aprendizaje”6. En 
consecuencia establece que la nota mínima de aprobación para cualquier 
asignatura es  de 3.0 (tres.cero). (45) 
 
Así mismo, se trabaja con los estudiantes de IV semestre de Medicina de la 
Universidad de Ciencias aplicadas y Ambientales que estén cursando la 
asignatura de Medicina Familiar y Comunitaria IV, puesto que es una población 
que conoce la teoria del modelo circumplejo de Olson por el contenido de la 
asignatura, es importante mostrarles desde la practica como los diferentes 
modelos y teorias estudiadas en clase adquieren relevancia práctica al aplicarlos 
en un población (en éste caso ellos mismos), para que asi, se aproximen desde su 
                                            
6 Articulo 37, capitulo IV Evaluacion. Pag. 13. Acuerdo No. 369 21 de Mayo de 2014. 
Estatuto Estudiantes UDCA 
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experiencia, a la realización de analisis mezclando lo práctico con lo teorico dado 
que se encuentran a puertas del inicio de su práctica clínica. En este punto es 
importante precisar que, no es objeto de la presente invetigacion reflexionar en 
torno al papel de la experiencia en el manejo de instrumentos para análisis de 
funcionamiento familiar; sin embargo, se reconoce que el conocimiento del 
instrumento por parte de la población objeto de estudio facilita su aplicación. 
. 
5.3 CRITERIOS DE INCLUSIÓN 
 Jóvenes Matriculados Universidad de Ciencias Aplicadas y Ambientales 
que se encuentren IV semestre de Medicina de la cohorte 1-2016 y estén 
tomando la materia de Medicina Familiar y Comunitaria IV 
 Jóvenes evaluados con el instrumento ¿Cómo es tu familia? (FACES IIII-
Modelo circunflejo de Olson) aplicado por estudiantes de Medicina de la 
U.D.C.A de décimo semestre entre marzo y abril de 2016. 
 
5.4 CRITERIOS DE EXCLUSION 
 Presencia de datos faltantes en los instrumentos de recolección de 
información. 
 Jóvenes Matriculados Universidad de Ciencias Aplicadas y Ambientales 
que se encuentren IV semestre de Medicina de la cohorte 1-2016 que estén 
tomando la materia de Medicina Familiar y Comunitaria IV y no firmen el 
consentimiento informado. 
 Jóvenes matriculados en la Universidad de Ciencias aplicadas y 
ambientales que cursen Medicina familiar Comunitaria IV pero no hacen 
parte de la cohorte 1-2016 
 
5.5 INSTRUMENTO 
El instrumento usado en la investigación fue validado y construido por la OMS. En 
la construcción del instrumento que se utiliza para esta investigación solamente se 
toman ítems que tienen relevancia para el cumplimiento de los objetivos 
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propuestos, lo cual permite su uso libre toda vez que es realizado por un 
organismo internacional, diseñado para uso publico.  
Para la sistematización se agruparon los datos recolectados en dos grupos asi: 
 I. Cohesión (ítems 1,3,5,7,9,11,13,15,17,19) y II. Adaptabilidad (ítems 
2,4,6,8,10,12,14,16,18,20). La dimensión I evalúa a su vez las siguientes 
subdimensiones: Unidad (ítems 1, 11, 17, 19); Límites (ítems, 5 y 7); Amistades y 
Tiempo (ítems 3 y 9) y Ocio (ítems 13 y 15). La dimensión II evalúa: Liderazgo 
(ítems 2, 6, 12, 18); Disciplina (ítems 4 y 10) y Reglas y Roles (ítems 8, 14, 16 y 
20). (21) 
Para obtener la puntuación en cada dimensión se suman los puntajes en los ítems 
correspondientes a ambas variables, teniendo en cuenta que el instrumento 
maneja una escala tipo Likert, donde se encuentran 5 opciones clasificados de la 
siguiente manera: casi nunca, pocas veces, algunas veces, muchas veces y casi 
siempre. El valor dado a cada ítem se da de la siguiente forma: puntaje de 1 para 
casi nunca, puntaje 2 para pocas veces, 3 para algunas veces, 4 para muchas 
veces y 5 para casi siempre. Una vez clasificadas las variables se realiza la 
sumatoria de los resultados correspondientes a cohesión y adaptabilidad, que 
permite clasificar las familias, de acuerdo con el puntaje obtenido, de la siguiente 
manera:  
Tabla 1: Tipología Familia correspondiente a Cohesión 
Cohesión   Amplitud de clase 
No Relacionada 10 a 34 
Semirelacionada 35 a 40 
Relacionada 41 a 45 
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Aglutinada 46-50 
Elaborada por: Paola Acosta y Laura Bohórquez 
Tabla 2: Tipología de Familia correspondiente a adaptabilidad  
Adaptabilidad Amplitud de clase 
Rígida 10 a 19 
Estructurada 20 a 24 
Flexible 25 a 28 
Caótica 29 a 50  
Elaborada por: Paola Acosta y Laura Bohórquez 
Al identificar los valores aproximados tanto de cohesión como adaptabilidad 
señalados en las tablas anteriores, obtenidos en los pasos señalados 
anteriormente facilita la obtención del tipo de familia, ubicándolos, según tipología 
en la siguiente tabla:  
 
 
 
 
 
Tabla 3: Clasificación de familiar según FACES 
Clasificación de familia según FACES 
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Elaborado y adaptado por: Paola Acosta y Laura Bohórquez 
 
Posterior a esto, se decide nombrar cada familia con un código (no tiene que ver 
estaca) para ayudar a su interpretación y graficación de la siguiente manera:  
Tabla 4. Representación numérica de los tipos de familia.  
# Tipo de Familia 
1 Caóticamente Aglutinada 
2 Caóticamente Disgregada 
3 Caóticamente Relacionada 
4 Caóticamente Semirrelacionada 
5 Estructuralmente Disgregada 
6 Estructuralmente Relacionada 
7 Estructuralmente Semirrelacionada 
8 Flexiblemente Disgregada 
9 Flexiblemente Relacionada 
10 Flexiblemente Semirrelacionada 
11 Rigidamente Disgregada 
12 Rigidamente Relacionada 
13 Rigidamente Semirrelacionada 
Elaborado y adaptado por: Paola Acosta y Laura Bohórquez 
 
INSTRUMENTOS DE ANALISIS DE INFORMACIÓN. 
 
  ALTA   COHESION   ALTA 
ALTA   Disgregada Semirelacionada Relacionada Aglutinada 
  Caótica 
Caóticamente 
Disgregada 
Caóticamente 
Semirelacionada 
Caóticamente 
Relacionada 
Caóticamente 
Aglutinada 
ADAPTABILIDAD Flexible 
Flexiblemente 
Disgregada 
Flexiblemente 
Semirelacionada 
Flexiblemente 
Relacionada 
Flexiblemente 
Aglutinada 
  Estructurada 
Estructuralmente 
Disgregada 
Estructuralmente 
Semirelacionada 
Estructuralmente 
Relacionada 
Estructuralmente 
Aglutinada 
BAJA Rígida 
Rígidamente 
Disgregada 
Rígidamente 
Semirelacionada 
Rígidamente 
Relacionada 
Rígidamente 
Aglutinada 
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Para la realización del análisis correlacional, se decidió usar el coeficiente de 
correlación por rangos de Spearman el cual, prueba la asociacion entre dos 
distribucionaes cuando no existe distribución normal, en variables ordinales o 
minimamente ordinales. Este coeficiente es una medida de asociacion lineal que 
utiliza los rangos de cada grupo de sujetos y compara dichos rangos. 
 
Busca correlación entre dos variables que pueden ser: Dos variables cuantitavias 
o una variable cuantitavia o una variable cualitativa ordinal. Para el analisis de los 
datos recolectados y para la aplicación de coeficiente de relacion de Spearman se 
utilizaró el programa SPSS, permitiendo realizar la organización de la informacion 
para ver la existencia o no de la asociacion entre variables. 
Ahora bien, para la interpretación del coeficiente de relación de Spearman es 
necesaria una tabla donde se realice la interpretación de los calores de los 
coeficientes de correlacion según el rango de valores, asi: 
Tabla 5: Coeficiente de interpretación según rango de Valores.  
Valor Coeficiente de Interpretación 
0 Relación Nula 
0-0.2  Relación muy baja 
0.2-0.4 Relación baja 
0.4-0.6  Relación moderada 
0.6-0,8  Relación alta 
0.8-1 Relación Muy alta 
1 Relación perfecta. 
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5.6 VARIABLES 
 
CATEGORIA VARIABLE CLASIFICACION DEFINICION ESCALA 
S
O
C
IO
D
E
M
O
G
R
A
F
IC
A
 
Edad 
 
Sexo 
 
estructura 
familiar 
Cuantitativa 
discreta 
Cualitativa 
nominal 
 
Cualitativa 
nominal 
 
Edad: 
jóvenes 
estudiantes 
de medicina 
de la UDCA 
de IV 
semestre de 
la cohorte 1-
2016 que 
cursan la 
asignatura de 
Medicina  
familiar y 
Comunitaria 
IV. 
Sexo: 
femenino y 
masculino. 
 
Criterios de 
valoración 
establecidos 
por  La 
Universidad 
de Ciencias 
Ambientales 
Aplicadas 
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P
S
IC
O
S
O
C
IA
L
 
Funcionalidad 
familiar 
(cohesion y 
adaptabilidad) 
Cualitativa Por medio del 
instrumento 
“¿Cómo es tu 
familia?,” 
conocida 
como el 
Modelo de 
Olson, el cual 
cuenta con 
preguntas 
cerradas , 
numeradas 
del 1 al 20, 
siendo las 
impares las 
encargadas 
de evaluar la 
cohesion y 
las pares la 
adaptabilidad
. (Ver Anexo 
1) 
 
Numero de 
preguntas: 
20 
28 
 
D
E
S
E
M
P
E
Ñ
O
 A
C
A
D
E
M
IC
O
 
Promedio 
ponderado de la 
carrera. 
Cuantitativa 
Discreta 
 
 
 
 
Promedio 
ponderado de 
la carrera: 
Calificación 
promediada en 
los semestres 
cursados por 
el estudiante 
hasta IV 
semestre. 
Notas 
ponderadas 
de la carrera ( 
de I a III 
semestre) 
 
Tabla realizada por Paola Acota y Laura Bohórquez investigadoras del proyecto. 
 
5.7 ASPECTOS ÉTICOS 
 
Según lo dispuesto en la resolución N° 008430 de 1.993 del Ministerio de Salud 
22, se considera que el estudio actual un riesgo mínimo mínimo para la población 
a estudio, atendiendo al numeral del artículo 11 del decreto en mención.  
En consecuencia, se solicitará consentimiento informado los participantes (Ver 
Anexo 2). Este documento será revisado y avalado por La Dra Lina Mahecha  
Especialista en Medicina Familiar y Comunitaria, docente  de la Facultad de 
Medicina de la Universidad De Ciencias Aplicadas y Ambientales. Una vez sea 
reconocido en el marco de los protocolos requeridos por la legislación y las 
políticas de investigación de la Universidad, se aplicará atendiendo a las 
orientaciones de la Asesora Científica del  presente Proyecto 
Durante el desarrollo de la investigación se vigilará  la privacidad y permanencia 
en anonimato de los participantes durante el diligenciamiento y recolección del 
cuestionario así como en la tabulación de los datos. Se les precisará  a los 
estudiantes en el momento de responder el cuestionario los puntos clave del 
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consentimiento y asentimiento tales como la aceptación de la participación, el 
anonimato, la no compensación ni repercusión en su historial académico o 
disciplinario por decidir o no participar en el estudio y la posibilidad de retirarse de 
este en cualquier momento.  
En el consentimiento se precisará que se realizará un test ( “Cómo es tu familia”), 
se accederá a sus evaluaciones de desempeño, y que por ninguna razón se harán 
pruebas de tipo psicoanalítico o de otra índole que atenten contra su seguridad 
física y psicológica. (ANEXO 2).  
En el momento de realizar las pruebas las estudiantes investigadoras contarán  
con el acompañamiento de la Psicóloga  y directora del Programa “Permanencia 
con Calidad”, Dra Marlen Aguilar, Psicóloga de Planta de la Universidad de 
Ciencias Aplicadas Ambientales UDCA. 
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6. MARCO TEÓRICO 
 
El referente teórico recogerá en principio las cuatro grandes cúspides que articulan 
el problema; desempeño académico, familia/ funcionalidad familiar, Joven adulto  
6.1 Bajo desempeño Académico y familia. 
El rendimiento o desempeño académico se ha convertido en una preocupación 
importante dada su incidencia en los niveles de bienestar y calidad de vida de los 
pueblos. Al buscar las causas o factores que inciden sobre los estudiantes para 
que estos no alcancen los resultados considerados por los estándares 
establecidos por las instituciones educativas tanto nacionales como 
internacionales como los requeridos para alcanzar las competencias, se 
consideran situaciones como relación número de estudiantes –profesor, cantidad 
de estudiantes por salón, características del profesor, tipo de Institución educativa 
y gestión del mismo. (3) De igual manera se tiene en cuenta otros factores 
personales (inteligencia, personalidad, ansiedad, motivaciones, autoestima), 
factores sociales, factores familiares como estructura, funcionalidad, clima, 
condiciones socioeconómicas. 
Covadonga Ruiz (3), citando a Coleman (1966) señala que los resultados 
escolares de los estudiantes son el resultado de la interacción entre los recursos 
aportados por la familia y los aportados por la escuela. En esta relación es 
importante tener en cuenta que el escenario familiar contribuye de manera 
significativa a la formación de determinadas actitudes, promueve el autoconcepto, 
impulsa el esfuerzo personal. 
Para abordar con mayor precisión la relación entre funcionalidad familiar y 
desempeño académico se hace necesario deslindar los elementos constitutivos 
que definen el desempeño. En este sentido son diversas las definiciones que se 
han rastreado entre las cuales encontramos 
31 
 
Martínez Otero (1996) citado Covadonga (3) lo define como el “producto que rinde 
o da el alumnado en el ámbito de los centros oficiales de enseñanza, y que 
normalmente se expresa a través de las calificaciones escolares”  
Touron (1985) (3) lo comprende como “un resultado del aprendizaje, suscitado por 
la actividad educativa del profesor y producido por el alumno, aunque no todo 
aprendizaje es fruto de esta relación”. 
Frente a lo que se comprende como normal desarrollo de los aprendizajes de los 
jóvenes se contrapone cada vez con mayor frecuencia el bajo rendimiento 
comprendido como la discrepancia entre la potencialidad de un alumno y los 
resultados de su rendimiento escolar, se habla, entonces de bajo rendimiento 
cuando los estudiantes “no han adquirido en el tiempo previsto, de acuerdo con los 
programas establecidos y las capacidades intelectuales, los resultados que se 
esperan de él”. 
El bajo rendimiento del estudiante universitario generalmente se encuentra 
relacionado con múltiples factores: sociales, económicos, culturales y familiares. 
Según el estudio realizado por la facultad de Medicina de la Universidad Mayor de 
San Marcos (8) dichos factores no se resuelven durante largos períodos e incluso 
no se llagan a detectar. Los estudiantes universitarios que no identifiquen ni 
resuelvan las causas generadoras de su bajo desempeño académico presentarán 
mayor grado de desmotivación, ausentismo, repetición y deserción dela 
universidad. 
Investigaciones desarrolladas en estudiantes con éxito escolar señalar razones 
como rendimiento escolar previo a la universidad, factor económico, integración 
social y hábitos de estudio. (8) 
Autores como Eliana Patricia Guevara Melo, Roberto Jaramillo Concha en su 
investigación (17) mencionan que el rendimiento académico se compone de dos 
facetas una individual y una social, en el cual se incluye el familiar; mencionan 
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igualmente que será que es en estos contextos donde el alumno construye nuevas 
formas y modelos de comportamiento que influirán en sus procesos de 
aprendizaje  
Guevara & Jaramillo, citando a Rodríguez Espinar (1982) (17) afirman que el 
rendimiento académico estaría determinado por dos factores a saber, los 
psicológicos, asociados a las características del individuo y los sociológicos, dados 
por los contextos familiar y escolar. 
Donde en el contexto familiar podemos observar diferentes variables ligadas al 
resultado académico de los jóvenes, estas variables las podemos diferenciar en 
características familiares estructurales y características de la dinámica familiar. (3) 
(ver cuadro 1 y 2) 
Autores como Coleman (1966) (3), Brembreck, (1975) reconocen la importancia de 
las variables familiares en el aprendizaje de los hijos, afirman que existe una 
relación determinante entre el ambiente favorable en la familia y el éxito escolar.  
Así mismo, juegan papel importante en los resultados académicos de los 
estudiantes las condiciones equilibradas del entorno emocional, disciplina y 
formación de límites basados en la reflexión razonada, la calidad en la relación de 
los hijos con los padres, con los hermanos y profesores (Gómez castillo Citado por 
Covadonga) (2000). (3) Es así como Gómez Dacal (1992) recoge diferentes 
variables ligadas al rendimiento académico, las cuales clasifica en dos grupos: 
características familiares estructurales y características de la dinámica familiar. 
(Ver cuadro 1 y cuadro 2)  
En oposición afirman que el fracaso escolar es mayor en familias que presentan 
deficiencias en el interés de los procesos instructivos, en las relaciones al interior 
de los miembros de la familia, provisión de las necesidades materiales básicas y 
estructura interna de la familia (Covadonga citando a García Bacete, 1988) (3).  
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Cuadro 1. Características familiares estructurales  
Nivel económico 
 Vivir en entornos empobrecidos 
 Pobreza 
 Falta de útiles para estudiar en casa 
Pertenencia a 
grupos minoritarios 
 Perteneciente a familia monoparental 
 Ser parte de una minoría étnica 
 Tener madre soltera o adolecente 
Nivel educativos de 
los padres 
 Falta de educación formal de los padres 
 Padres sin formación secundaria 
Salud de los padres 
 Falta de salud de los padres 
 Padres con enfermedad mental grave 
 Padres alcohólicos o toxicómanos 
Elaborado por Paola Acosta y Laura Bohórquez teniendo en cuenta características 
descritas por Ruiz de Miguel (3)  
 
Cuadro 2. Características dinámicas familiares 
Hechos circunstanciales 
estresantes 
 Abusos o negligencia en el hogar 
 Divorcio o separación de los padres 
 Muerte de uno de los padres 
Clima educativo 
familiar 
 Pobres expectativas educativas de los padres 
sobre los hijos 
 Falta de apoyo familiar 
 Pobres habilidades parentales 
 Hogar desunido 
Elaborado por Paola Acosta y Laura Bohórquez teniendo en cuenta características 
descritas por Ruiz de Miguel (3)  
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Características familiares estructurales. 
Para el desarrollo del presente trabajo se asume el concepto de familia presentado 
por la Organización Panamericana de Salud en el documento “familia y 
Adolescencia. Indicadores de Salud” (2013), el cual, desde una perspectiva 
psicosocial lo describe con las siguientes características 
 a. Uno de los microambientes donde permanece el adolescente y, que por 
lo tanto, es responsable de lograr que su funcionamiento favorezca un estilo 
de vida saludable. Este estilo de vida debe promover el bienestar y el 
desarrollo de los miembros de la familia.  
 b. Un contexto de por sí complejo e integrador, pues participa en la 
dinámica interaccional de los sistemas biológico, psicosocial y ecológico, 
dentro de los cuales se movilizan los procesos fundamentales del desarrollo 
del adolescente.  
 c. Una unidad psicosocial sujeta a la influencia de factores socioculturales 
protectores y de riesgo, cuya interacción la hace vulnerable a caer en 
situaciones de crisis o en patrones disfuncionales.  
 d. Uno de los factores protectores cuando funciona en forma adecuada, que 
es por lo tanto, uno de los focos de la prevención primordial y primaria.  
En el documento se reconoce, además, que atendiendo a los constantes cambios 
del mundo actual no es posible asociar un “adecuado” funcionamiento con una 
modalidad particular de familia, sino que es fundamental reconocer la existencia 
de múltiples formas de familia. Esta dinámica debe ser objeto de estudio para 
identificar los criterios de adecuación para la comprensión del objeto de estudio 
del presente proyecto de investigación. (OPS pág. 5) 
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Las condiciones socioeconómicas 
Para el análisis de esta variable se tiene en cuenta el nivel de escolaridad de los 
pares, el nivel laboral y el nivel de ingresos de las familias. Covadonga plantea en 
su estudio que el problema de bajo rendimiento afecta de manera importante a los 
niños, y adolescentes de los estratos más bajo que a los estratos medio y alto. 
Afirma el estudio de la universidad que los alumnos pertenecientes a familias de 
los sectores menos favorecidos económicamente son inferiores en capacidades 
intelectuales superiores (pensamiento abstracto), siendo su ritmo de trabajo más 
lento y sus niveles de atención para realizar tareas de larga duración más bajo. 
La condición socio-económica produce efectos en la importancia que dan los 
padres al éxito escolar, siendo recurrente que los sectores empobrecidos no 
valoren los logros académicos de sus hijos en tanto los sectores más altos de la 
sociedad dan mayor importancia a este aspecto (Covadonga citando a Fernández, 
1994). En esta línea de reflexión, se afirma que en los ambientes socioeconómicos 
bajo, la presión cultural hacía el logro académico es menor e influye poco sobre el 
auto-concepto de los estudiantes. 
En consecuencia, se asevera que el nivel sociocultural de la familia juega un papel 
determinante en el rendimiento escolar de los hijos, atendiendo a l nivel y calidad 
de estímulos y posibilidades para alcanzar una mejor posición social dependiendo 
el grupo social del cual sea oriundo el estudiante. Se concluye, entonces, que el 
nivel socioeconómico es determinante en el desempeño escolar de los niños y 
jóvenes escolarizados. 
Frofenbrenner (1986), señala que el estilo de vida se puede delimitar en atención 
a las actitudes, valores, nivel de vida de las familias, por tanto cuanto más bajas 
son las condiciones económicas del entorno en el que viven los estudiantes, 
mayores serán las probabilidades de que los padres establezcan relaciones 
volubles e inestables entre sí, presentarán poco interés por las actividades 
académicas de los hijos, darán poco valor a las actividades culturales 
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desarrolladas por sus hijos y poco estimularan a quienes con frecuencia vean 
disminuido su desempeño académico (3) 
6.2 Funcionalidad familiar 
La funcionalidad familiar es considerada como “la capacidad para enfrentar y 
superar cada una de las etapas del ciclo vital y las crisis por las que atraviesa.” 
(23) De acuerdo con ello una familia funcional es aquella que cumple con las 
tareas socialmente encomendadas, atendiendo al ciclo vital en el que se 
encuentre y a las demandas del contexto en el que se integra. El funcionamiento 
de la familia se convierte en un factor determinante en la salud física y emocional 
de quienes la integran. 
Villalobos Vásquez precisa la funcionalidad familiar como el conjunto de funciones 
a lo largo de las diferentes etapas de desarrollo familia; comprende aspectos 
afectivos, de cuidado de la salud, socialización, aspectos económicos, 
reproductivos, atendiendo a las condiciones del contexto en el cual se desarrolla 
(24) 
Herrera refiere la funcionalidad como una dinámica interactiva, sistémica y racional 
generada por los miembros que la integran y se evalúa por ponderaciones de 
cohesión, armonía, rol, permeabilidad, afectividad y participación. La funcionalidad 
familiar, de acuerdo con el autor es valorada por el desempeño de roles en la 
comunicación, respuesta efectiva, control en la conducta y flexibilidad; de igual 
manera, refiere que se puede observas de acuerdo a la participación de la pareja 
en la vida social, la estructura de la autoridad, la distribución de las tareas 
domésticas y el rol funcional. (25)  
La familia como sistema complejo, establece su estructura desde el 
funcionamiento de los sistemas individuales que la comprenden, que en conjunto 
logran configurar e integrar otros subsistemas externos a la familia, lo que puede 
generar conflicto, transformación; situaciones que en ocasiones llevan a la familia 
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a necesitar apoyo para lograr flexibilidad y con ello adaptación al cambio. (24) 
La comprensión de la familia en el marco de la teoría sistémica, a partir del 
concepto de salud familiar, se entiende el buen funcionamiento en la funcionalidad 
familiar en la totalidad de sus sistemas y subsistemas y no simplemente como 
ausencia de enfermedad bien sea física o mental. La comprensión de 
funcionalidad, está sujeta a los marcos culturales en los que se encuentra inmersa 
la familia, pues de acuerdo con Villalobos Vásquez (24), es desde allí en donde se 
dan las diferentes formas de operacionalización y conformación para el logro de la 
congruencia, bien sea del individuo o de las familias. 
Las familias funcionales establecen límites, reglas a partir de las cuáles se 
establecen formas, sujetos y rutas de participación; se precisan estructuras 
jerárquicas con lo cual se da estructura a las dimensiones del sistema y con ello 
se aseguran la consecución delas metas establecidas por el sistema familiar. En 
esta estructura es como la familia posibilita su crecimiento, brinda seguridad, 
fortalece los procesos de individuación y da un sentido de pertenencia (Villalobos 
citando a Gorostegui pág. 46. (24) 
Desde esta perspectiva, las familias con una clara jerarquización en su interior, 
con autoridad clara de los padres, el reconocimiento de la participación de los 
hijos, la presencia de acuerdos claro entre los padres para la toma de decisiones 
que permitan las reglas para la convivencia familia, permiten dar claridad al 
funcionamiento de los diversos subsistemas que integran la familia 
Paz, Rodríguez, y Martínez (2009) citados Guevara & Jaramillo (17), al realizar un 
análisis del funcionamiento familiar de alumnos con bajo rendimiento académico y 
compararlo con un grupo de rendimiento promedio en una preparatoria de la 
Universidad de Guadalajara concluyen que uno de los principales hallazgos 
constituye el hecho de que los estudiantes con bajo desempeño pertenecen a 
familias tipo completa, extensa, reconstruida y monoparental, mientras que la 
mayoría de los alumnos con rendimiento académico promedio pertenecía a 
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familias completas. De hecho, de igual manera señalan que las tensiones 
familiares afectan el rendimiento académico, por cuanto distraen a los jóvenes de 
sus responsabilidades académicas; por el contrario afirman que la cohesión 
familiar aporta de manera significativo a los desempeños académicos.  
Las investigaciones referenciadas permiten concluir que la familia se constituye en 
un escenario un escenario fundamental en el desarrollo de los jóvenes, en la que 
pueden encontrar los elementos que favorezcan o menoscaben las posibilidades 
de una experiencia universitaria exitosa. 
6.3. El concepto de Joven  
La categoría Joven ha sido objeto de importantes producciones académicas en 
Colombia y américa Latina (29) lo que lleva conlleva a una construcción 
polisémica de ésta. 
En atención a lo presentado en la investigación de González Muñoz se reconoce 
la categoría joven como una reciente construcción venida de los estudios 
culturales, por ello se precisa que dicho concepto no tiene un significado Universal 
por cuanto es una construcción cambiante que aparece en un particular momento 
del tiempo bajo determinadas condiciones atravesadas por la diferencia y la 
ambigüedad.  
Con frecuencia se alude al término “los jóvenes” para señalar un segmento atareo 
de la población pero la delimitación no es homogénea CELADE (Centro 
latinoamericano de Estudios Poblacionales) propone a los individuos que se 
encuentran entre los 10y los 29 años. La definición desde el discurso de la 
biología se plantea en el período que se encuentra entre la fase de niñez-
adolescencia y adultez la cual, en buena parte, se encuentra matizada por las 
prácticas y representaciones culturales que se configuran para diferenciar cada 
una de estas etapas, sin embargo queda claro que le es común a las diferentes 
descripciones como una etapa de transición para llegar a la adultez que para el 
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caso de nuestra cultura cada vez es más tardío. (29) 
Desde las teorías pedagógicas, se reconoce como el “tiempo de moratoria” que se 
caracteriza por elementos que le son propios: la condición de “dependencia” a la 
familia hasta el momento del matrimonio, el proceso de maduración de los 
individuos que se encuentran en esta fase, tarea que se desarrolla por las 
instituciones educativas, pues es allí en donde el individuo debe adquirir las 
habilidades sociales que le permitirán enfrentar las demandas del mundo exterior y 
con ello poder adentrarse en el mundo adulto. (29) 
Esta percepción, hace ver al joven como un sujeto que no posee las condiciones 
que el mundo adulto requiere, razón por la cual debe dotársele de ciertas 
habilidades para que pueda ser incluido. 
La comprensión de las ciencias sociales respecto a la categoría de juventud no se 
alejan de la referida por la pedagogía y por tanto en las instituciones educativas. 
Es así como el joven se comprende de manera homogénea con ciertas 
características psicológicas y sociales para un grupo etáreo que se encuentra en 
tránsito hacía la autonomía, atravesada por una fase de rebelión, en la cual se 
experimentan dificultades para realizar una transición exitosa en diferentes 
escenarios, entre ellos los espacios escolarizados. Esta mirada supone que este 
segmento poblacional requiere de apoyo profesional para alcanzar las metas que 
se haya propuesto (29) 
Los estudios culturales referidos por Muñoz González reconocen al joven y “lo 
joven” como una forma de resistencia contra la cultura dominante, a través de 
formas estéticas y simbólicas con lo cual crean identidades oposicionales de 
carácter “subcultural”. Esta configuración permite concluir que el concepto de 
juventud no es generalizable toda vez que se forma como un constructo cultural 
que muta a través del tiempo y el espacio según quien o para quien se defina. 
La categoría de Joven desde la perspectiva de la psicológica evolutiva situada en 
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Kohlberg y Piaget la precisan como una etapa de desarrollo moral que depende 
del desarrollo cognitivo del individuo. Caracterizan al joven como un individuo que 
supera el pensamiento egocéntrico y hace tránsito a l pensamiento abstracto. El 
desarrollo moral alcanzado es en esencia una función de la experiencia que le 
permite a la persona revaluar los criterios para juzgar lo que es justo y correcto, 
permitiéndole a su vez adquirir independencia en sus criterios y toma de 
decisiones. (31) 
La Psicología del desarrollo reconoce que para los jóvenes la forma como los 
padres asuman la autoridad, establezcan reglas, límites y normas claras se 
convertirá en un factor determinante en cómo ellos podrán asumir su autonomía y 
responsabilidad.  
Considerando que los estudiantes con quienes se desarrollará la investigación se 
encuentran en un estadio de desarrollo moral en el que existe un importante nivel 
interiorización de la autoridad como de límites establecidos por la familia, se 
podría suponer que se encuentran en un momento apropiado para manejar con de 
autonomía sus procesos académicos, lo que permitiría plantear una primera 
hipótesis que establezca una relación entre el estilo de paternidad y el tiempo que 
dedica actualmente a sus responsabilidades académicas.  
Respecto a la relación del adulto joven con sus padres, el patrón de relación entre 
estos sufre cambios que estarán determinados por aspectos como el económico, 
de estructura familia, etc., y cómo éstos llevan a que el joven logre independencia 
del hogar paterno.  
6.4 Modelo de Olson 
El modelo circumplejo de Olson señala que, las familias se dividen en 3 tipos: las 
familias Tipo I que son familias Potenciadoras, familias Tipo II y III que son las 
Familias Parcialmente Potenciadoras y las familias Tipo IV que son las Familias 
Obstructoras. Las familias tipo I son familias altas en recursos familiares con un 
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funcionamiento y una comunicación familiar altamente satisfactorias, las familias 
Tipo II y III son caracterizadas por una escasa flexibilidad y vinculación familiar,  
en el caso particular de las familias Tipo II la comunicación entre los integrantes es 
positiva y sin grandes problemas, en las familias tipo III las familias se caracterizan 
por una adecuada flexibilidad y vinculación emocional pero con una comunicación 
familiar problemática. Finalmente, las familias tipo IV que son aquellas con bajos 
recursos familias son caracterizadas por su escasa vinculación  y flexibilidad 
familiar y una comunicación problemática.  
El sistema Familiar 
“Podríamos definir la familia desde la perspectiva sistémica como un conjunto 
organizado e interdependiente de unidades ligadas entre sí por reglas de 
comportamiento y por funciones dinámicas en constante interacción entre sí y en 
intercambio permanente con el exterior.” (20) 
Se comprende la familia como un sistema dinámico que a su vez esta contenido 
con subsistema, como sistema amplio y en relación con otros sistemas; se 
comprende como manera abierta porque se puede relacionar con otros sistemas 
familiares y en su interior todos los sistemas se relacionan entre si propiciando una 
dinámica familiar de interrelación. 
La teoría de sistemas señala la importancia de mantener una homeóstasis familiar, 
donde, en las familias que presentan una tendencia predominante a mantener el 
status quo,  presentan una interacción patológica en la dinámica familiar, donde 
cada miembro de la familia presenta una rígida resistencia al cambio (morfostasis), 
lo que a largo plazo incrementa la rigidez familiar y dificulta las posibilidades de 
cambio.  
 
El funcionamiento familiar  desde el Olson es explicado por los distintos procesos 
42 
 
de cambio a los que se enfrenta a familia, como la morfogénesis (cambio de 
estructura que presenta la familia), o diferentes situaciones que promueven el 
cambio de la familia así como su adaptación según lo demande la situación.  Hay 
que señalar que la familia es un sistema en constante cambio que está expuesto a 
diferentes factores que lo llevan a generan un cambio en las mismas, factores 
internos familiares (situaciones que cambian la dinámica familiar como la muerte 
de un hijo, la mudanza, separaciones etc) así como factores extrínsecos familiares 
(mudanzas, pérdidas de trabajo, etc) que repercuten en el funcionamiento de la 
familia. Sin embargo frente a estos cambios, la familia debe entrar en un proceso 
de adaptación y cambio por las circunstancias  y las diferentes interacciones que 
le permitan mantener su propia homeostasis sin necesidad de entrar en un estado 
patológico de Status quo donde hay perdida de la comunicación y flexibilidad 
familiar.  
Evaluación del sistema familiar. 
Para el desarrollo del instrumento de la evaluación del sistema familiar se tiene 
que hablar de dos momentos, el primero de ellos se desarrolla en 1978 donde, 
Olson, Portner y Bell  crean una serie de escalas construidas en un lenguaje 
asequible para niños de 12 años de edad en donde se evaluaba la cohesión y 
adaptabilidad de las familias percibida por cada miembro en un formato de 96 
items. A partir de esta primera escala en 1981 (Olson, Portner y Bell), iniciaron un 
trabajo de reducción de ítems hasta ser únicamente de 30 ítems. Este instrumento  
evalúa también la percepción que los miembros de la familia tienen respecto a la 
cohesión y adaptabilidad de la misma. (Ver Anexo 1)  
 
 
Interpretación 
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La interacción de la dimensión de cohesión y adaptabilidad condiciona el 
funcionamiento familiar, según Olson (1985). Además, señala, que cada una de 
estas dimensiones tiene 4 rasgos y su correlación determina 16 tipos familiares, 
integradas en 3 niveles de funcionamiento familiar, para los cuales es necesario 
describir los siguientes conceptos para una mejor interpretación: 
Cohesión 
De acuerdo con Olson la cohesión familiar se define como el vínculo emocional 
que los miembros de la familia tienen entre si, y éste, a su vez evalúa el grado en 
que los miembros de la familia están separados o conectados entre ella. Dentro 
del modelo circumplejo, los conceptos específicos para medir y diagnosticar la 
dimensión de cohesión familiar son: vinculación emocional, límites, coaliciones, 
tiempo, espacio, amigos, toma de decisiones, intereses y recreaciones. (22) 
  La cohesión determina 4 niveles:  
1. Dispersa:  Extrema separación emocional, falta de lealtad familiar, se da 
muy poco involucramiento o interacción entre sus miembros, la 
correspondencia afectiva es infrecuente entre sus miembros, hay falta de 
cercanía parento-filial, predomina la separación personal, rara vez pasan 
tiempo juntos, necesidad y oreferencia por espacios separados, se toman 
las decisiones independientemente, el interés se focaliza fuera de la familia, 
los amigos personales son vistos a solas, existen intereses desiguales, la 
recreación se lleva a cabo individualmente.  
 
2. Conectada: Hay cercanía emocional la lealtad familiar es esperada, se 
enfatiza el involucramiento pero se permite la distancia personal, las 
interacciones afectivas son alentadas y preferidas, los limites entre los 
subsistemas son claros con cercanía parento-filial, la necesidad de 
separación es respetada pero poco valorada, el tiempo que se pasa junto 
es importante. El espacio privado es respetado, se prefieren las decisiones 
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conjuntas, el interés se focaliza dentro de la familia, los amigos individuales 
se comparten con la familia, se prefieren los intereses comunes, se 
prefieren la recreación compartida, que la individual.  
 
3. Aglutinada: Cercanía emocional extrema, se demanda lealtad hacia la 
familia, el involucramiento es altamente simbiótico, los miembros de la 
familia dependen mucho el uno del otro, de expresa la dependencia 
afectica, hay extrema reactividad emocional, se dan coaliciones parento-
filiales, hay falta de limites generacionales, hay falta de separación 
personal, la mayor parte del tiempo se pasa juntos, se permite poco tiempo 
y espacio privado, las decisiones están sujetas al deseo del grupo, el 
interés se focaliza dentro de la familia, se prefieren los amigos de la familia 
que los personales, los intereses conjuntos se dan por mandato.  
 
4. Separada: Hay separación emocional, la lealtad familiar es ocasional, el 
involucramiento se acepta prefiriéndose la distancia personal, algunas 
veces se demuestra la correspondencia afectiva, los limites parento-filiales 
son claros con cierta cercanía entre padres e hijos, se alienta cierta 
separación personal, el tiempo individual es importante pero se pasa parte 
del tiempo juntos, se prefieren los espacios separados compartiendo el 
espacio familiar, las decisiones se toman individuamente siendo posibles 
les decisiones conjuntas, el interés se focaliza fuera de la familia, los 
amigos personales raramente son compartidos con la familia, los intereses 
son distintos, la recreación se lleva a cabo más separada que en forma 
compartida. (21) 
Adaptabilidad 
Olson desde su modelo circumplejo señala que, la adaptabilidad tiene que ver con 
la medida en que el sistema familiar es flexible y capaz de recambiar, así como 
adaptarse a estos cambios abandonando el status quo. También se define como 
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la habilidad de un sistema marital o familiar para cambiar su estructura de poder, 
las relaciones de roles y las reglas de las relaciones, en respuesta a una situación 
y el desarrollo de la misma. Los conceptos específicos para diagnosticar y mediar 
la dimensión de la adaptabilidad son: poder en la familia (referente a asertividad, 
control, disciplina), estilo de negociación, relaciones de roles y reglas de las 
relaciones. (22) Sin embargo, hay que tener en cuenta que, para determinar si la 
familia tiene un desplazamiento entre alta y baja adaptabilidad, Olson determina 4 
tipos 
 
1. Caótica: Liderazgo limitado y/o ineficaz, las disciplinas son muy poco 
severas habiendo inconsistencia en sus secuencias, las decisiones 
parentales son impulsivas, hay falta de claridad en las funciones. Existe 
alternativa e inversión en los mismos., frecuentes cambios en las reglas que 
se hacen cumplir inconsistentemente 
 
2. Estructurada: el principio del liderazgo es autoritario, siendo algunas veces 
igualitario, la disciplina rara vez es severa siendo predecible sus 
consecuencias, es un tanto democrático, los padres toman las decisiones, 
las funciones son estables pero pueden compartirse, las reglas se hacen 
cumplir firmemente. 
 
3. Rígida: El liderazgo es autoritario existiendo un fuerte control parental, la 
disciplina es estricta de aplicación severa, es autocrática, los padres 
imponen las decisiones, los roles están estrictamente definidos, las reglas 
se hacen cumplir estrictamente sin posibilidad de cambio.  
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4. Flexible: el liderazgo es igualitario ( permite cambios), la disciplina es algo 
severa negociándose sus consecuencias, usualmente es democrática, hay 
acuerdo en las decisiones, se comparten roles o funciones, las reglas se 
hacen cumplir con flexibilidad, algunas reglas se cambian.  
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7. IMPACTO ESPERADO 
 Como grupo, esperamos, basadas en los resultados de la investigación, brindar 
datos que le permitan a la Universidad de Ciencias Ambientales y Aplicadas 
UDCA generar estrategias de acompañamiento y fortalecer las ya existentes como 
lo es el programa “permanencia con Calidad“(PCC) para propiciar mejores 
desempeños académicos en los estudiantes de medicina. De igual manera se 
buscará propiciar una experiencia significativa de aprendizaje a los estudiantes de 
Medicina Familiar y Comunitaria IV que les permita valorar el uso de herramientas 
de estudio de funcionalidad familiar como lo es Faces III de Olson en su vida 
profesional... Así, si el resultado de las intervenciones es exitoso poder 
extrapolarla a otros semestres y facultades que Integran el curriculum de la UDCA. 
Así mismo, esperamos sentar precedente en la facultad como “pioneras” del tema 
con la intensión de hacer de nuestra Universidad una experiencia exitosa para el 
proyecto de vida de quienes ingresan a ella. 
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8. RESULTADOS 
Resultados caracterización demográfica 
A partir de los datos obtenidos en las encuestas aplicadas a los estudiantes de 
cuarto semestre de la facultad de medicina de la UDCA que se encontraran 
cursando medicina familiar y comunitaria VI (2016-1), hubo un total de 55 
encuestados, un nivel de significancia del 5% de los estudiantes que cumplieron 
los criterios de inclusión previamente propuestos. 
Resultados variables relación funcionalidad familiar representada en FACES 
III 
Para realizar el análisis de las respuestas obtenidas en las preguntas que se 
encuentran consignadas en el instrumento FACES III y con sus respectivas 
respuestas a cada una se le asigna un valor, de esta forma: 1 casi nunca, 2 pocas 
veces, 3 algunas veces 4 muchas veces y 5 casi siempre. Se realizó el análisis 
como muestra el gráfico 2. 
Grafico 1. Distribución de respuestas en las preguntas de cohesión del FACES III 
 
Grafico elaborado con respecto a la base de datos 
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En el grafico 1,  se muestra que respecto a las opciones de respuesta que se 
encontraban, en la mayoría de preguntas se encontró que el 30% o más (excepto 
de la pregunta 15 y 17) se obtuvo que el evento ocurriera casi siempre, y en 
menos del 10% el evento casi nunca ocurría.  
Grafico 2. Distribución de respuestas en las preguntas adaptabilidad del FACES III 
 
Grafico elaborado con respecto a la base de datos 
Según el grafico 2, se muestra que en 2 preguntas (pregunta 6 y pregunta 18) el 
evento casi nunca ocurra, en preguntas como la #2 y la #14 destaco como 
respuesta que algunas veces ocurre el evento sobrepasando el 30% de las 
respuestas. Sin embargo, para el número restante de preguntas la distribución no 
es mayor en alguna u otra respuesta.  
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Grafico 3. Distribución de clasificación respecto a la variable cohesión. 
 
Grafico elaborado con respecto a la base de datos 
En la gráfica 3, obtenida de los datos de la encuesta respectivamente para 
cohesión, mostro 38% en mayor cantidad en semirrelacionada y la más baja en 
16% aglutinada, sin embargo no hay mucha diferencia entre no relacionada y 
aglutinada. El resultado del 38% en el tipo semirelacionada se puede ver en el 
grafico 2 donde más del 30% de los encuestados dio como respuesta casi siempre 
ocurre el evento.  
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Grafico 4. Distribución de clasificación respecto a la variable adaptabilidad
 
Grafico elaborado con respecto a la base de datos 
En la gráfica 4, correspondiente a los resultados de adaptabilidad familiar, 
obtenida de los datos de la encuesta, casi la mitad de los encuestados (47%) 
presento un tipo de adaptabilidad caótica, y en menos cantidad (7%) una 
adaptabilidad rígida. 
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Resultados variables tipos de familia 
El modelo de Olson plantea 16 tipos de familia de acuerdo a los resultados 
obtenidos en el FACES III. En el presente estudio se obtuvo un total de 12 familias 
las cuales fueron categorizadas en familia extrema, familia de rango medio y 
familias equilibradas. En los gráficos 6 y 7 se muestra la cantidad de estudiantes 
que según la encuesta aplicada pertenecen a las 12 tipos de familia y posterior a 
las 3 clasificadas. 
Grafico 5. Distribución de clasificación de familia respecto el modelo de Olson. 
 
Grafico elaborado con respecto a la base de datos 
Según el grafico anterior, de los 55 estudiantes a los cuales se les aplico la 
encuesta, donde el tipo de familia más presentada fue la estructuralmente 
semirrelacionada con una cantidad de 9 estudiantes (16,36%); caóticamente 
relacionada con una cantidad de 8 estudiantes (14,54%) y caóticamente 
aglutinada con una cantidad de 9 estudiantes (16,36%). 
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Grafica 6. Distribución en grupos de las familias del modelo de Olson. 
 
Grafico elaborado con respecto a la base de datos 
En la gráfica 6 se muestra, como, de acuerdo a la clasificación de familia 
equilibrada, de medio rango y extrema, están distribuidos los estudiantes de cuarto 
semestre respecto a esta variable. Según el grafico, el 40% de los estudiantes de 
IV semestre se encuentran en el grupo denominado una familia equilibrada.  
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Resultados promedio carrera 
Grafica 7. Distribución de promedio carrera 
 
Grafico elaborado con respecto a la base de datos 
En el grafico anterior se observa que con un casi 40% la nota se encuentra entre 
3,5 y 3,6 y solo 3 personas presentan un promedio de la carrera entre 3,9 y 4,1 
siendo un 5,45% de la población. 
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Grafica 8. Distribucion de promedio de edad según los tipos de familias según 
Olson
 
Grafico elaborado con respecto a la base de datos 
Según la gráfica 9, se puede observar que la mayoría de estudiantes (8) se 
encuentran en el tipo de familia 7 (Estructuralmente semirrelacionada). También 
se puede observar que el segundo mejor promedio (4,0) se encuentra en el tipo de 
familia 2 (Caóticamente disgregada). 
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Tabla 6. Resultados relación promedio de la carrera – funcionalidad familiar 
  
TIPO DE FAMILIA 
% 
ESTUDIANTES PROMEDIO 
estructuralmente relacionada 4 3.55 
estructuralmente semirrelacionada 16 3.50 
flexiblemente relacionada 9 3.45 
flexiblemente semirelacionada 11 3.55 
caoticamente relacionada 15 3.55 
caoticamente semirelacionada 9 3.57 
estructuralmente disgregada 4 3.45 
flexiblemente disgregada 2 3.60 
rigidamente relacionada 2 3.75 
rifgidamente semirelacionada 2 3.70 
rigidamente disgregada 4 3.55 
caoticamente aglutinada 16 3.60 
caoticamente disgregada 7 3.85 
 
 
Tabla elaborado con respecto a la base de datos 
  
  
  
La tabla anterior corresponde a los promedios de los estudiantes respecto al tipo de familia. Asi, se 
puede observar en mayor medida como familias caóticamente relacionadas, estructuralmente 
relacionadas, y caóticamente aglutinadas presentan un mayor porcentaje en el numero de 
estudiantes respecto a otros tipos de familias. Así mismo, la gráfica permite ubicar con mayor 
facilidad cada valor respecto a la gráfica anterior. 
Grafico 9. Distribución en grupos de los tipos de familia según modelo de Olson. 
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Grafico elaborado con respecto a la base de datos 
En el grafico 8 se puede mostrar que más del 50% de los encuestados no 
presentan un equilibrio respecto a cohesión y adaptabilidad en la familia; un 27 de 
los encuestados presentan un tipo de familia extrema.  
Para hallar la relación entre el tipo de familia y el promedio se realizó una 
correlación de Spearman utilizando el programa estadístico SPSS Pasw versión 
18.0.0 en el cual se plateo una hipótesis nula (Ho) en la cual no hay relación entre 
la funcionalidad familiar y el desempeño académico y una hipótesis alternativa 
(Ha) en la cual hay correlación entre la funcionalidad familiar y el desempeño 
académico. Se tuvo un nivel de significancia: 5% (0,05). 
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Tabla 7. Correlación de Spearman tipo de cohesión y promedio carrera 
 
Correlación 
 
Promedio 
Carrera 
Clasificación 
Cohesión 
Rho de Spearman Promedio Carrera Coeficiente de relación 1.000 -0.111 
Sig. (Bilateral) . 0.418 
n 55 55 
Clasificación Cohesión Coeficiente de relación -0.111 1.000 
Sig. (Bilateral) 0.418 . 
n 55 55 
Tabla elaborada con respecto a la base de datos con el programa estadístico SPSS versión 18.0.0 
El valor de p se encuentra por encima del nivel de significancia por lo que hace 
valida la hipótesis de: no hay correlación entre la funcionalidad familiar y el 
desempeño académico. Además el valor de Rho es inferior a 0 por lo cual hay una 
relación nula.  
 
Tabla 8. Correlación de Spearman tipo de adaptabilidad y promedio carrera 
 
Correlación 
 
Promedio 
Carrera 
Clasificación 
Adaptabilidad 
Rho de Spearman Promedio Carrera Coeficiente de relación 1.000 0.204 
Sig. (Bilateral) . 0.135 
n 55 55 
Clasificación Adaptabilidad Coeficiente de relación 0.204 1.000 
Sig. (Bilateral) 0.135 . 
n 55 55 
Tabla elaborada con respecto a la base de datos con el programa estadístico SPSS versión 18.0.0 
 
El valor de p se encuentra por debajo del nivel de significancia por lo que hace 
valida la hipótesis de: hay correlación entre la funcionalidad familiar y el 
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desempeño académico. Sin embrago el valor de Rho oscila entre 0,20 y 0,39 lo 
tanto es una baja correlación. Por más que el valor de Rho nos muestre que hay 
una baja relación, el nivel de significancia hace valida la hipótesis nula. 
 
Tabla 9. Correlación de Spearman promedio de carrera y clasificación familia de 
Olson 
 
Correlación 
 
Promedio 
Carrera 
Clasificacion 
Familia Olson 
Rho de Spearman Promedio Carrera Coeficiente de relación 1.000 0.277
*
 
Sig. (Bilateral) . 0.041 
n 55 55 
Clasificación Familia Olson Coeficiente de relación 0.277
*
 1.000 
Sig. (Bilateral) 0.041 . 
n 55 55 
*. La correlación es significativa al nivel de  0.05 (Bilateral) 
Tabla elaborada con respecto a la base de datos con el programa estadístico SPSS versión 18.0.0 
 
En la correlación promedio de la carrera y valor de p se encuentra por debajo del 
nivel de significancia por lo que hace valida la hipótesis de: hay correlación entre 
la funcionalidad familiar y el desempeño académico. Además el valor de Rho 
oscila entre 0,20 y 0,39 lo tanto es una baja correlación. Por más que existe una 
relación entre la funcionalidad familiar y el promedio académico, esta relación es 
baja. 
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9. DISCUSION 
Este apartado tiene como finalidad presentar de manera sintética y crítica los 
resultados del proyecto.  
Se expresó como objetivo de investigación señalar cual era la relación entre 
funcionalidad familiar y desempeño académico de los estudiantes de IV semestre 
de la Universidad de Ciencias Aplicadas y Ambientales UDCA. 
Para ello se hizo una revisión teórica en torno a las cúspides relevantes del 
problema como funcionalidad familiar desde el Modelo Circumplejo de Olson 
(1985), comprensión de familia y rendimiento  académico (35). 
El enfoque de la investigación es de tipo correlacional, la recolección de 
información se realizó utilizando el instrumento de FACES III que identifica 
cohesión y adaptabilidad en la familia. Para ello se trabajó con la población de 
estudiantes de IV semestre de Medicina de la Universidad De Ciencias Aplicadas 
y Ambientales que se encuentran cursando Medicina Familiar y Comunitaria IV. 
El análisis de la información se realizó desde el coeficiente de correlación por 
Rangos de Spearman para validar la hipótesis de correlación entre funcionamiento 
familiar y rendimiento académico, de acuerdo al rho del coeficiente de Spearman 
presentadas se evidencia que existe una asociación poco significativa entre 
rendimiento académico con relación al funcionamiento familiar.  
 En cuanto a la variable de cohesión presente en el modelo de Olson la 
investigación arrojo que, un 38% (correspondiente a 21 estudiantes) de la 
población integra familias semirrelacionadas (también entendida como separada), 
lo que implica que los estudiantes de IV semestre de Medicina de la U.D.C.A. 
tienen una familia en donde hay separación emocional, la lealtad familiar es 
ocasional, en donde se respetan los espacios personales y el estudiante se le 
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reconoce su individualidad, se permiten decisiones y espacios colectivos 
respetando la individualidad de los mismos.  
De igual manera se constata que los estudiantes que presentan familias 
relacionadas (29%) son aquellas que presentan momentos de encuentro para 
compartir se toman decisiones de manera compartida y los integrantes se hallaron 
emocionalmente vinculadas les permite generar  una distribución de roles que 
propicia relaciones de poder horizontales y por tanto una construcción autónoma 
de la disciplina académica. En estos estudiantes la familia se convierte en una 
variable exógena que posibilitaría un mejor desempeño académico por cuanto se 
convierte en factor protectivo en especial en los momentos de mayor estrés 
académico. 
El 17% de los estudiantes presentan una familia no relacionado, lo que implica que 
sus miembros presentan una extrema separación emocional, donde hay carencia 
de lealtad familiar y de correspondencia afectiva entre sus miembros; los tiempos 
y los espacios para estar juntos son mínimos lo que redunda en decisiones 
fragmentadas de la familia (independientes) y los centros afectivos se encuentran 
fuera del núcleo familiar.  
Finalmente, en la variable de cohesión, el ítem correspondiente a familia 
aglutinada, presenta un porcentaje del 16%, lo que significa que son familias que 
presentan un vínculo emocional fuerte, carente de límites generacionales, sin 
reconocimiento de espacios personales generando con ello, una dependencia total 
al grupo en cuanto a la toma de decisiones, procesos de inclusión de pares al 
grupo familiar y proyectos de vida colectivos. 
Se evidencia en la variable de adaptabilidad que el 47% de la población manifiesta 
una familia caótica en donde los límites de los padres hacia los hijos son difusos 
por cuanto su actitud es impulsiva, no precisan sus roles en la relación con sus 
hijos generando inversión en las relaciones de autoridad y liderazgo.  
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El 24% de los estudiantes estudiados hacen parte de una familia estructurada que, 
a diferencia de la anterior hay precisión en la autoridad, en el liderazgo llevando a 
que las reglas sean una construcción democrática de allí, su cumplimiento por 
parte de los integrantes. 
Las familias flexibles representan el 22% de la población estudiada, en las cuales 
la disciplina se comprende como un elemento de rigor sin embargo las 
consecuencias se negocian. En cuanto a las funciones y los roles se comparten;  
dado el carácter democrático de los acuerdos se convierten en elementos flexibles 
que pueden cambiar con regularidad. 
Finalmente, las familias con liderazgo autoritario, un fuerte control por parte de los 
padres manifiesto en una disciplina severa totalitaria con roles estrictamente 
definidos sin posibilidad de negociación y cambio presentan un porcentaje 7%, 
correspondiente a las familias rígidas.  
En cuanto a la variable de rendimiento académico se puede establecer que los 
estudiantes de IV semestre de medicina que cursan la materia de Medicina 
Familiar y Comunitaria se encuentran, dentro de los estándares de la universidad, 
por cuanto el promedio académico del grupo objeto de estudio se encuentra en 3,5 
y los criterios de la UDCA para promoción en la materia corresponden es de 3.0.  
Las familias estructuralmente semirrelacionada (16%), caóticamente relacionada 
(15%) y caóticamente aglutinada (16%)  son las que presentan una mayor 
frecuencia en el estudio realizado; en tanto las familias flexiblemente disgregadas, 
rígidamente relacionadas y rígidamente semirelacionadas presentan frecuencias 
bajas (2%). 
No hay único modelo de funcionamiento familiar que se muestre como tendencia 
en el estudio, sin embargo es relevante el porcentaje de familias semirelacionadas 
dado los promedios de los estudiantes, ya que se podría acercar a la hipótesis que 
la familia si es un factor protector.  
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Las familias con tendencia caótica  pueden presentar dificultades de relaciones de 
poder, asertividad en la comunicación, manejo de la disciplina, dificultades de 
negociación (34). En este sentido, se podría presentar como posible hipótesis de 
trabajo para posteriores investigaciones, que los estudiantes con familias caóticas, 
generan altos niveles de resiliencia que les permiten asumir su desempeño 
académico de manera exitosa. 
Por tanto, la resiliencia, entendida como la capacidad para sobreponerse a 
eventos de adversidad y alcanzar buenos niveles de competencia en la vida, en 
este caso de desempeño académico, como bien  lo manifiesta el estudio de la 
facultad de Medina de la Juna N  Corpas (36) se convierte en un factor protectivo 
en los jóvenes estudiantes de Medina de IV semestre de la UDCA. 
Lo importante de este hallazgo (análisis que no es objeto de la presente 
investigación) sería establecer los factores asociados al desarrollo de la resiliencia 
en los estudiantes de medicina y en particular el papel de la familia en el desarrollo 
de ésta. 
La posible relación entre funcionamiento familiar vs rendimiento académico arroja 
los siguientes resultados: los estudiantes que pertenecen a familias 
estructuralmente semirelacionadas (16%) tienen un promedio de 3.55, en tanto 
que, los estudiantes con familias caóticamente aglutinadas (16%) tienen un  
promedio de 3.6; así mismo los estudiantes con  familias caóticamente 
relacionadas (15%) tienen un promedio de 3.55. De lo anterior se puede concluir 
que el funcionamiento familiar no presenta una relación directa con los promedios. 
La investigación muestra que se presenta una baja relación entre niveles de  
funcionamiento familiar con desempeños académico dado que el valor de rho 
arrojado en el análisis de resultados por el Coeficiente de relación por rangos de 
Spearman se oscila entre 0.20  y 0.39, validando la hipótesis alternativa la cual 
plantea que hay correlación entre funcionamiento familiar y el desempeño 
académico.  
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Como se presentó en el marco teórico, la familia es un pilar importante en los 
proceso de desarrollo en el individuo, en particular en lo referente a su proyecto de 
vida. Ello implica que la familia se constituye en el capital afectivo y cultural más 
importante del sujeto. 
Este resultado va de la mano con los autores referidos en el marco teórico, esto 
significa al  igual que la investigación  Tueros (21) que los niveles de cohesión 
extremos (alta y baja) no están afectando de manera significativa los desempeños 
de los estudiantes de IV semestre que cursan la carrera de medicina familiar de la 
UDCA. 
Los resultados de la presente investigación coinciden con los encontrados por 
Tueros (21) Zambrano (37) quienes señalan que la relación es positivamente baja. 
Los resultados de estas investigaciones igualmente manifiestan en las poblaciones 
estudiadas que los vínculos afectivos presentes en los resultados de cohesión ; 
relacionadas 29% y semirelacionadas  38% se convierten en un elemento 
importante que posiblemente es la fuente de resiliencia en el caso de las familias 
caóticas. 
Así mismo las investigaciones de Torres (12) y Zambrano (37)  refieren en sus 
hallazgos que el apoyo familiar es un elemento importante para los logros 
académicos de los hijos por cuanto se convierte en factor protector para movilizar 
los proyectos de vida. 
Los hallazgos del presente proyecto, difieren de lo dicho en la investigación de 
Trujillo (2010), quien precisa que la tendencia de las familias de los estudiantes  
con buenos desempeños académicos, evidencian una mejor organización y un 
mayor grado de estabilidad. Para este autor existe una relación positiva entre 
familias estructuradas, caracterizados por la presencia afectiva de los padres con 
un mayor rendimiento académico de los hijos. 
65 
 
En esta misma línea, Camacho y Nakamura, (35) a diferencia de los resultados de 
este trabajo, señalan que las familias sometidas a circunstancias adversas pueden 
influir de manera negativa en los adolescentes trayendo consigo problemas de 
conducta. 
En atención al documento publicado por la OMS, denominado “Familia y 
adolescencia indicadores en salud” (38), el cual habla de las clases de familias y  
de cómo se pueden realizar caracterizaciones de éstas a través de variados 
instrumentos  como el FACES III. 
En los criterios de aplicación del FACES III, establecidos por la OMS se encuentra 
que para el caso del análisis del funcionamiento familiar es ideal  mas no 
imperativo que el instrumento, sea aplicado, de manera ideal a tres miembros de 
la familia, divido en de diferentes maneras: a los adolescentes, los dos padres 
biológicos o los padres sustitutos responsables del adolescente y otros familiares 
que estén a cargo del adolescente. De igual manera, el documento señala que, al 
aplicar el cuestionario solo a algunas de las personas mencionadas con 
anterioridad el mismo no va a perder validad, pero que, al realizarlo a menor 
cantidad de integrantes el riesgo de obtener una versión parcial de las cosas es 
mayor que si el cuestionario fuera aplicado a la cantidad de familiares sugeridos 
por la OMS. 
De acuerdo con la OMS, la finalidad del cuestionario radica en “Precisar el 
conocimiento sobre las características y necesidades de los adolescentes y sus 
familias; poder ofrecerles servicios más adecuados y facilitar el desarrollo de los 
recursos comunitarios, principalmente en el área de la salud y la prevención de los 
problemas que más afectan a la juventud”7, de igual forma, la aplicación del 
cuestionario a los adolescentes les permite “reflexionar sobre su propia familia 
sobre su propia familia e identificar las fuentes de satisfacción y de insatisfacción 
                                            
7 Pág. 14 Organización panamericana de la salud. FAMILIA Y ADOLESCENCIA: Indicadores 
de Salud.  
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con su funcionamiento”8, así mismo, el documento señala que “Por razones de 
ética, será́ muy importante que el entrevistador esté preparado para referir a la 
familia o a alguno de los miembros que lo requiera a un servicio de atención 
médica o psicológica, si por efecto de la aplicación surgieran dificultades que ellos 
quieran resolver” 9 
Teniendo en cuenta los tres postulados citados del documento de la OMS, como 
grupo investigador tomamos la decisión de aplicar el FACES III a un solo miembro 
de la familia, en este caso a el adolescente/Joven, dado que, independientemente 
que sea solo un participante el estudio no pierde validez, comprobado por estudios 
como “Disfunción familiar en gestantes adolescentes de un área de la salud” 
realizado en el año 2013 en Santiago de Cuba (39), para ello se realizó un estudio 
descriptivo, observacional de corte transversal, de 58 gestantes menores de 20 
años pertenecientes al área de la salud con vistas a determinar la relación entre 
disfunción familiar y la presentación del embarazo utilizando el FACES III, el cual 
en este caso demostró que las familias extensas y la disfunción familiar resultaron 
factores predisponentes para el desarrollo de conductas de riesgo en los 
adolescentes como el embarazo precoz. Así mismo en el trabajo  “ Validez del 
constructo del cuestionario del FACES III en español- méxico” (40)  cuyo objetivo 
fue determinar la validez de constructo de FACES III en español que se ha 
realizado en la ciudad  en México, fue necesario aplicar el cuestionario a un solo 
miembro de la familia, que estuviera dispuesto a contestarla, obteniendo como 
resultado que el constructo fue valido (70%), y fiable, dado que 8 de los 12 
criterios rebasaron satisfactoriamente los valores mínimos de referencia y 4 
criterios no lo hicieron, donde señalan que la validez del instrumento no la da la 
cantidad de familiares a los cuales fue aplicado el mismo, sino en el análisis 
realizado a las preguntas pares, y a la cantidad de familias aplicadas. 
                                            
8 Pag 14 Organización panamericana de la salud. FAMILIA Y ADOLESCENCIA: Indicadores 
de Salud.  
9 Pag 14 Organización panamericana de la salud. FAMILIA Y ADOLESCENCIA: Indicadores 
de Salud.  
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Teniendo en cuenta lo anterior, consideramos que el estudio no pierde validez al 
ser aplicado exclusivamente a los estudiantes, dado que la validez de los estudios 
donde solo un familiar es quien responde el cuestionario está demostrada en otros 
proyectos de investigación (como los citados con anterioridad) (39,40) 
 Además, tal como señala la OMS, en caso de aplicar el cuestionario a tres 
miembros de la familia, el entrevistador debe estar preparado para intervenir a 
dichos miembros psicológicamente y teniendo en cuenta que somos estudiantes 
de pregrado de medicina no poseemos las herramientas ni la formación para 
realizar dicha intervención. Sin embargo, en el caso particular de los estudiantes y 
de ser necesaria la intervención psicológica, contamos con la ayuda del 
departamento de psicología de la universidad, en pro de su salud afectiva y 
psicológica de los alumnos, para así, no comprometer la integridad de los 
estudiantes, situación que no se extiende a otros miembros de la familia, porque, 
como se mencionó anteriormente no se cuenta con el equipo para extender la 
misma conducta al resto de la familia.  
En lo que se refiere a los posibles sesgos en el estudio, consideramos que el 
principal es el de selección, ya que los criterios de exclusión consideraron a todos 
los estudiantes que cursaban medicina familiar y comunitaria IV pero que no 
hicieran parte de la cohorte 2016-I, por cuanto los resultados académicos de 
semestres anteriores no les permitirían entrar al estudio en igualdad de 
condiciones respecto a sus promedios.  
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10. CONCLUSIONES 
Los resultados del estudio muestran  que las familias de los estudiantes 
encuestados de IV semestre de medicina de la Universidad de Ciencias Aplicadas 
y Ambientales U.D.C.A. muestran familias con funcionalidad de rango medio, con 
tendencia caótica. Dicha caracterización no se ha convertido en una limitante para 
alcanzar logros académicos en los estudiantes objeto de estudio lo que permite 
concluir altos niveles de resiliencia en ellos. 
Se responde entonces a la pregunta que orientó la investigación: ¿Qué relación 
puede existir entre funcionalidad familiar y desempeño académico en los 
estudiantes de IV semestre de medicinas de la Universidad de Ciencias 
Ambientales y aplicadas UDCA?. 
Se considera importante realizar estudios de carácter longitudinal que permitan 
conocer los factores de resiliencia de los estudiantes de medicina de la 
Universidad de Ciencias Aplicadas y Ambientales, así como indagar en torno  el 
papel que juega la Universidad como factor protector para alcanzar buenos 
desempeños académicos en el transcurso de la  carrera y con ello  lograr  la 
titulación de médico.  
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11. RECOMENDACIONES 
Teniendo en cuenta los resultados arrojados por la investigación y con ayuda de la 
bibliografía queremos arrojar las siguientes recomendaciones. 
Realizar el FACES III a estudiantes de primer semestre ya que así se podrá 
identificar que estudiantes tienen factores de riesgo para bajo desempeño 
académico teniendo en cuenta la clase de familia en la que se desenvuelve. 
A partir de la aplicación del FACES III identificar a los estudiantes con posibles 
factores de resiliencia y hallar los elementos protectivos en los estudiantes con 
buen rendimiento académico, pero que tengan familias caóticas o disgregadas. 
Realizar los diferentes cuestionarios de funcionamiento familiar que se encuentran 
en la literatura y que se estudian en las diferentes asignaturas de medicina familiar 
IV, para que los estudiantes de semestres menores se den cuenta de la 
importancia de aplicar de manera juiciosa y sistemática los diferentes elementos 
de evaluación ( que en este caso pertenecen a la familia) para realizar análisis 
válidos, y, en este proceso realzar la importancia de los elementos usados y 
enseñados en clase.  
Realizar estudios de factores asociados a los bajos desempeños académicos a los 
estudiantes que en el transcurso de la carrera presentan constantes repitencias en 
una o más asignaturas y de ser posible que se precise el estudio por género y 
edad. 
Un criterio de inclusión para el estudio fue ser estudiante de IV semestre que 
cursara la asignatura de Medicina Familiar y Comunitaria por cuanto se consideró 
que el uso de la herramienta del FACES III hace parte de la experiencia del 
estudiante. Esta consideración, invita a generar una línea de investigación que 
comprenda  la experiencia universitaria  en la configuración de la subjetividad del 
profesional médico  
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12. CRONOGRAMA 
DESCRIPCIÓN DE 
ACTIVIDADES  
MES 
ENE FEB MAR ABR MAY 
Asesorías sobre el marco 
teórico con tutor científico 
 X    
Hablar Universidad para 
contar con el apoyo, contar 
con la documentación por 
parte de la Universidad para 
realizar el trabajo documental 
 
 X   
Realizar la metodología 
completa con el tutor de 
metodología para la 
recolección de datos 
 
 X X  
Recolección de datos    X  
Tabulación y  
análisis de datos 
 
  X  
Entrega de trabajo de grado     X 
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13. PRESUPUESTO 
DESCRIPCION JUSTIFICACIÓN $PESOS 
PERSONAL El personal necesario para realizar el 
trabajo como lo es epidemiólogo, 
metodólogo, se cuenta con el personal 
de la universidad 
0 
EQUIPOS 2 portátiles, uno para cada uno de los 
investigadores, además para que 
puedan ser llevados de un lugar a otro. 
1’600.000 
MATERIALES E 
INSUMOS 
Se necesitan hojas para la impresión 
de la encuesta “como es tu familia” la 
cual corresponde a 6 paginas, por 50 
estudiantes. Se necesitan 
aproximadamente 2 hojas para la 
encuesta realizada al profesor sobre el 
alumno 
1’000.000 
SALIDAS DE CAMPO No hay salidas de campo 0 
BIBLIOGRAFIA-
DOCUMENTACIÓN 
Se utilizaran las bases de datos con las 
que cuenta la universidad. 
0 
SOFTWARE Se necesita un software para poder 
realizar las estadísticas y graficas del 
proyecto 
600.000 
PUBLICACION Publicación del trabajo realizado 300.000 
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OTROS 
(DISCRIMINAR) 
  
TOTAL: 3’500.000 
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ANEXOS 
ANEXOS 2. INSTRUMENTO 
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ANEXO 3. CONSENTIMIENTO INFORMADO 
FORMATO DE ASENTIMIENTO ESTUDIANTIL Y CONSENTIMIENTO 
FAMILIAR 
Reciban un cordial saludo y la gratitud por el incondicional apoyo con las diversas 
iniciativas movilizadas por la universidad para mejorar los desempeños 
académicos de los estudiantes de medina  
En el marco del desarrollo integral de los estudiantes de medicina se llevará a 
cabo en la institución un proyecto de investigación titulado “RELACION ENTRE 
FUNCIONAMIENTO FAMILIAR Y DESEMPEÑO ACADEMICO EN 
ESTUDIANTES DE IV SEMESTRE DE MEDICINA DE LA UNIVERSIDAD DE 
CIENCIAS APLICADAS Y AMBIENTALES, COHORTE 1-2016”como requisito 
para obtener la titulación de Médico por parte de las estudiantes: Paola Acosta 
González y Laura Bohórquez Piñeros . 
Cordialmente solicito a ustedes hacer lectura de este formato en donde se 
expone en detalle lo que se llevará a cabo en la investigación.  
INVESTIGACIÓN 
TÍTULO 
“RELACION ENTRE FUNCIONAMIENTO FAMILIAR Y DESEMPEÑO 
ACADEMICO EN ESTUDIANTES DE IV SEMESTRE DE MEDICINA DE LA 
UNIVERSIDAD DE CIENCIAS APLICADAS Y AMBIENTALES, COHORTE 1-
2016 
OBJETIVO 
Establecer la influencia de la funcionalidad familiar en el desempeño académico d 
estudiantes de IV semestre de medicina de la Universidad de Ciencias Aplicadas 
y Ambientales, UDCA, cohorte 2016 
 INVESTIGADORES PRINCIPALES 
NOMBRE DE LOS INVESTIGADORES 
Paola Acosta y Laura Bohórquez 
DATOS DE CONTACTO 
Número de celular: 3153454953 
 PARTICIPACIÓN DEL ESTUDIANTE 
DESCRIPCIÓN GENERAL 
Los estudiantes responderán un cuestionario que consta de 20 preguntas en las 
cuales se indagará sobre cohesión y adaptabilidad a través de un instrumento 
llamado FACES III el cual está validado por el modelo circunflejo de Olson.  
 
El instrumento permitirá identificar la funcionalidad familiar y a partir de ello se 
establecerá la relación con los desempeños académicos de los estudiantes. 
DESCRIPCIÓN DETALLADA 
 
El modelo circunflejo de Olson señala que, las familias se dividen en 3 tipos: las 
familias Tipo I que son familias Potenciadoras, familias Tipo II y III que son las 
Familias Parcialmente Potenciadoras y las familias Tipo IV que son las Familias 
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Obstructoras. Las familias tipo I son familias altas en recursos familiares con un 
funcionamiento y una comunicación familiar altamente satisfactorias, las familias 
Tipo II y III son caracterizadas por una escasa flexibilidad y vinculación familiar, 
en el caso particular de las familias Tipo II la comunicación entre los integrantes 
es positiva y sin grandes problemas, en las familias tipo III las familias se 
caracterizan por una adecuada flexibilidad y vinculación emocional pero con una 
comunicación familiar problemática. Finalmente, las familias tipo IV que son 
aquellas con bajos recursos familias son caracterizadas por su escasa vinculación 
y flexibilidad familiar y una comunicación problemática.  
La cohesión familiar se define (de acuerdo al modelo de Olson) como el vínculo 
emocional que los miembros de la familia tienen entre si, y éste, a su vez evalúa 
el grado en que los miembros de la familia están separados o conectados entre 
ella. 
La adaptabilidad Olson desde su modelo circunflejo señala que, la adaptabilidad 
tiene que ver con la medida en que el sistema familiar es flexible y capaz de 
recambiar, así como adaptarse a estos cambios abandonando el status quo. 
También se define como la habilidad de un sistema marital o familiar para 
cambiar su estructura de poder, las relaciones de roles y las reglas de las 
relaciones, en respuesta a una situación y el desarrollo de la misma. 
DURACIÓN DE LA PARTICIPACIÓN 
El tiempo de aplicación de los instrumentos para la recolección de información 
será de una sesión de clase de medicina Familiar y Comunitaria IV por grupo  
RESPONSABILIDADES DEL ESTUDIANTE PARTICIPANTE 
Asistir a la clase de medicina Familiar y Comunitaria IV en las fechas que se 
estipule la aplicación de los instrumentos. 
RIESGOS, DIFICULTADES E INCONVENIENTES RAZONABLEMENTE 
ESPERADOS 
No existe 
BENEFICIOS Y RESULTADOS ESPERADOS 
Para la institución: Contar con un estudio que establezca los niveles de 
cohesión y adaptabilidad como elementos que caracterizan la funcionalidad de las 
familias de los estudiantes objeto de investigación. A partir de los resultados se 
podrán desarrollar estrategias de acompañamiento a los estudiantes y fortalecer 
las ya existentes como el PPCC de la UDCA 
Para los estudiantes: Reconocer las fortalezas y dificultades que le brinda la 
funcionalidad familiar para alcanzar los desempeños académicos propuestos por 
la institución, y desde ellos, generar estrategias que le posibiliten cerrar brechas 
en las metas propuestas. 
Valorar la importancia de instrumentos para el estudio de funcionalidad familiar 
como el FACE III de Olson en su práctica universitaria y profesional 
COMPROMISOS DEL INVESTIGADOR 
Confidencialidad de la información suministrada en las entrevistas, evaluaciones, 
notas, diarios de campo, grupos focales, fotografías, audios y videos durante la 
recolección de información.  
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En el proceso de esta investigación no se expondrá al estudiante a ninguna 
actividad que no desee realizar y ello no tendrá ninguna repercusión negativa en 
la valoración de su desempeño.  
FECHA 
 
FIRMAS 
Autorizo a mi hijo(a) en la participación de las actividades de clase que 
correspondan al proyecto de investigación. En constancia firman. 
 
 
 
  
 
 
 
ESTUDIANTE PADRE DE FAMILIA INVESTIGADOR 
Nombre: Nombre: Nombre: 
No. ID: No. ID: No. ID: 
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ANEXO 4. Uso de la herramienta FACES III en investigaciones médicas en 
Colombia 
NOMBRE DE LA 
INVESTIGACION 
OBJETIVO DEL USO 
DEL INSTRUMENTO 
RESULTADO 
RELACIÓN ENTRE EL 
TIEMPO DE USO DE LAS 
REDES SOCIALES EN 
INTERNET Y LA SALUD 
MENTAL EN 
ADOLESCENTES 
COLOMBIANOS 
Adriana Paola Rodríguez 
Puentes  
Antonio Fernández Parra  
UNIVERSIDAD DE 
GRANADA – ESPAÑA. 
2013 
El estudio con diseño ex 
post facto valoró el efecto 
del tiempo de uso de 
redes sociales a tres 
niveles (bajo, medio y 
alto) a través de un 
cuestionario socio 
demográfico diseñado 
para tal fin: el LSRQ, el 
FACES III, CDI y el YSR. 
Participaron 96 
estudiantes con un rango 
de edades entre los 11 y 
15 años. 
descripción del 
instrumento: 
Escala de Evaluación de 
Adaptabilidad y Cohesión 
Familiar III. (FACES III - 
The Family Adaptability 
and Cohesion Evaluation 
Scales) de Olson, Portner 
& Lavee (1985), y 
traducida al español por 
Ponce-Rosas, Gómez- 
Clavelina, Terán Trillo, 
Irigoyen-Coria & 
Landgrave- Ibáñez 
(2002). Presenta un 
adecuado nivel de 
fiabilidad en ambas 
dimensiones teóricas, 
0,89 en Cohesión y 0,87 
en Adaptabilidad. Es un 
instrumento de 
autoinforme que evalúa 
Se encontró que entre 
los participantes con un 
elevado tiempo de uso 
de las redes sociales, 
eran mayores los 
problemas de tipo 
externalizante 
(conducta agresiva, 
ruptura de reglas y 
problemas de atención) 
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dos funciones principales 
a través de 20 reactivos 
(diez para adaptabilidad y 
diez para cohesión). Se 
aplica a personas 
mayores de diez años 
que sean miembros de 
familias con hijos y que 
sepan leer y escribir. 
Cuenta con una escala 
que incluye cinco 
opciones (nunca, casi 
nunca, algunas veces, 
casi siempre y siempre) 
con valores de 1 a 5. Se 
debe contestar el 
cuestionario en cuanto a 
la forma en que el 
entrevistado considera 
que su familia 
reaccionaría 
habitualmente. 
CARACTERIZACIÓN DE 
LA FUNCIÓN FAMILIAR 
EN CONSUMIDORES DE 
HEROÍNA, 
CONSULTANTES A 
CENTROS DE 
ATENCIÓN EN 
DROGADICCIÓN EN 
PEREIRA - CARTAGO 
2011-2012  
JORGE ENRIQUE CELIS 
MURILLO  
UNIVERSIDAD 
TECNOLÓGICA DE 
PEREIRA FACULTAD DE 
CIENCIAS DE LA SALUD 
ESCUELA DE MEDICINA 
DEPARTAMENTO DE 
PSIQUIATRÍA 
La información fue 
recolectada a través de la 
revisión de historias 
clínicas y, de la aplicación 
de instrumentos, como el 
Fases III (mide la 
percepción de la 
funcionalidad familiar que 
tiene el sujeto) y el 
VESPA (trata de 
determinar el tipo de 
consumo y la asociación 
con otro tipo de 
sustancias legales o 
ilegales). También, se 
diligenció a cada uno de 
los participantes, la 
Entrevista 
Neuropsiquiátrica 
Internacional conocida 
con la sigla MINI  
La mayoría de los 
entrevistados 
pertenecían al género 
masculino (91%) y 
procedían del área 
metropolitana de 
Pereira (73%). El 68%, 
contaban con un grado 
de escolaridad máxima 
de 5 años. Entre 48% y 
53% de los 
participantes, 
calificaron la 
funcionalidad familiar 
en el rango extremo 
(disfuncional). Del 90% 
al 92%, definieron la 
funcionalidad familiar 
en rangos no 
balanceados. Del 58% 
al 69%, refirieron la 
cohesión de sus 
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PEREIRA  2012  
TESIS PARA OPTAR EL 
TITULO DE PSIQUITRIA 
Se describieron las 
variables socio 
demográficas, de 
funcionalidad y tipología 
familiar, así como las 
comorbilidades con otros 
trastornos mentales  
 
familias en los rangos 
extremos (predominio 
tipo desligadas). Al 
explorar la percepción 
de los individuos en 
cuanto a la cohesión y 
adaptabilidad familiar, 
mediante un cruce de 
variables entre las 
cuatro dimensiones de 
cada dominio, se 
encontró que la 
tipología familiar más 
frecuente, fue la 
desligada rígida del 
rango extremo 
(paciente 40% familiar 
32%). El 86% de los 
encuestados tenía 
patología dual 
(consumo de 
sustancias 
psicoactivas, más otro 
trastorno mental).  
ASOCIACIÓN ENTRE 
FUNCIONALIDAD 
FAMILIAR Y 
CONDUCTAS 
SEXUALES DE RIESGO 
EN ADOLESCENTES 
ESCOLARIZADOS DE 
LOS COLEGIOS PABLO 
VI Y CEIS DEL 
MUNICIPIO DE SOPO 
ÁREA DE 
INVESTIGACIÓN EN 
MEDICINA DE FAMILIA Y 
SALUD DE LA 
POBLACIÓN  
Tesis para optar el título 
en Especialización en 
Medicina Familiar y 
Las variables 
sociodemográficas se 
analizaron mediante 
estadística descriptiva y 
se expresan en términos 
de porcentaje y valores 
absolutos. Las diferencias 
entre proporciones se 
compararon entre 
subgrupos de la 
población utilizando la 
prueba de chií cuadrado. 
Se aplicó́ la escala de 
puntuación del test en el 
modelo circunflejo de 
Olson para clasificar la 
funcionalidad familiar. El 
tipo de familia se 
categorizó así:́ 
Balanceada=4, 
En el presente estudio, 
luego de ajustar por 
factores de confusión 
se encontró́ como dato 
principal que no existe 
una asociación 
estadísticamente 
significativa entre la 
funcionalidad familiar y 
las diferentes 
conductas sexuales de 
riesgo en la población 
analizada.  
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Comunitaria  
Dra. Claudia Janneth 
Lugo Soto Dra. María 
Angélica Márquez Rozo  
Universidad de la Sabana 
2011 
moderadamente 
balanceada=3, rango 
medio=2, extrema=1; el 
género: Masculino=1, 
Femenino=0. La 
asociación entre la 
funcionalidad familiar 
como predictor y las 
conductas sexuales de 
riesgo como variable 
dependiente, se 
estimaron y ajustaron por 
confusores utilizando la 
regresión logística 
múltiple.  
Adherencia de los 
profesionales al 
protocolo de manejo y 
red de apoyo familiar de 
sífilis  
gestacional y congénita  
Luz Myriam Tobón 
Borrero Claudia Inés 
Navarro Toro, Mónica 
Rosaura García Baquero 
Estudio descriptivo 
longitudinal con una 
población de 215 
gestantes y una muestra 
de 11 gestantes 
diagnosticadas con sífilis 
gestacional en 10 
municipios de un 
departamento en 
Colombia entre febrero y 
abril de 2013. Se 
utilizaron como 
instrumentos el 
Familiograma, Faces III 
(Olson), Lista de chequeo 
protocolo. Medidas de 
tendencia central.  
La media poblacional 
es de 20 años, baja 
escolaridad, amas de 
casa, en unión libre, 
todas afiliadas a 
seguridad social. El 
60% corresponde a 
familias nucleares, 
faces III: 50% familias 
equilibradas, 30% 
moderadas y 20% 
extremas.  
Predominio de las 
familias nucleares y 
equilibradas, con 
capacidad de aprender 
de las crisis. No hay 
adherencia total al 
protocolo, no hay 
seguimiento por parte 
de los profesionales 
que brindan atención y 
cuidado a la usuaria  
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Factores de Riesgo 
Sociodemográficos, 
Psicosociales y 
Académicos de Abandono 
de los estudios en 
Estudiantes de Primer 
Semestre de la 
Universidad del 
Magdalena, Colombia  
CABALLERO 
DOMINGUEZ, Carmen  
REYES SARMIENTO, 
María  
RODRÍGUEZ PAUTT, 
Amir  
BOLIVAR TRONCOSO, 
Adriana Universidad del 
Magdalena – COLOMBIA 
2012  
Ante la necesidad de 
proporcionar datos 
empíricos a los diferentes 
estamentos académicos y 
administrativos sobre la 
deserción académica de 
los estudiantes de la 
Universidad del 
Magdalena (Colombia), y 
con el fin de avanzar en 
la comprensión del grave 
problema de la calidad 
educativa en la región 
Caribe, este estudio, se 
dirigió́ a identificar los 
diferentes factores de 
riesgo sociodemográficos, 
psicosociales y 
académicos que se 
asocian al abandono de 
los estudios en 
estudiantes de primer 
semestre de los 
diferentes pregrados 
presenciales de la 
cohorte 2012 II. Para 
esto, se utilizó́ un diseño 
mixto cuali-cuantitativo; 
se aplicaron los 
cuestionarios de 
depresión y de ansiedad 
de Zung, FACES III, 
APGAR FAMILIAR, el 
ACRA, ASSISTS y el 
cuestionario de 
condiciones 
sociodemográficas de 
ingreso psicosociales y 
académicos, al total 
(1282) de los estudiantes 
de todos los programas 
presenciales de la 
Universidad del 
Magdalena.  
Los resultados señalan 
que los factores de 
riesgo principales en la 
cohorte estudiada 
fueron vulnerabilidad 
económica, social y 
compromiso en algún 
grado en la cohesión, 
adaptabilidad, en la 
satisfacción y 
funcionalidad de la 
familia.  
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Depresión, dinámica 
familiar y rendimiento 
académico en estudiantes 
de medicina  
Osornio-Castillo L, García-
Monroy L, Méndez-Cruz 
AR, Garcés-Dorantes LR. 
Archivos en Articulo 
Original Vol.11 (1) 11-15 
Medicina Familiar. 2009 
Objetivo: Describir la 
relación entre dinámica 
familiar, depresión y 
rendimiento académico 
en estudiantes de 
medicina. Material y 
métodos: Se realizó un 
estudio descriptivo y 
transversal. La muestra 
fue aleatoria, participaron 
252 estudiantes del 
segundo semestre de la 
carrera de médico 
cirujano, divididos en dos 
grupos de acuerdo a su 
situación académica: 
regulares e irregulares; a 
los cuales se les aplicó la 
Escala para evaluar la 
Cohesión y la Adaptación 
Familiar FACES III y la 
Escala de Depresión del 
Centro de Estudios 
Epidemiológicos CES-D, 
ambas validadas para la 
población mexicana  
El 28.8% de los 
alumnos presentaron 
depresión con mayor 
frecuencia en el sexo 
femenino (70.7 %). Al 
comparar los dos 
grupos de alumnos: 
regulares e irregulares 
con depresión y 
dinámica familiar no se 
encontraron diferencias 
estadísticamente 
significativas al aplicar 
la “t” de Student; sin 
embargo, observamos 
que el porcentaje de 
familias funcionales fue 
mayor en el grupo de 
alumnos regulares. 
Conclusiones: Los 
estudiantes irregulares 
de la carrera de 
medicina tienden a 
presentar mayor 
disfuncionalidad familiar 
e identificamos una 
relación inversamente 
proporcional entre 
depresión y 
funcionalidad familiar 
en los estudiantes de la 
carrera de medicina.  
Escala de evaluación del 
funcionamiento familiar 
FACES III: ¿Modelo de 
dos o tres factores?  
Vanina Schmidt, Juan 
Pablo Barreyro, Ana Laura 
Maglio 
Consejo Nacional de 
Investigaciones Científicas 
y Técnicas (CONICET) 
El propósito del estudio 
Fue contribuir a una 
mayor claridad respecto 
de los aspectos del 
funcionamiento familiar 
susceptibles de ser 
abordados con FACES III, 
así ́ como proporcionar 
información sobre la 
validez estructural de la 
escala para su uso en 
población argentina. 
Los resultados indican 
que una estructura de 
dos factores no resulta 
del todo adecuada, 
mientras que un 
modelo de tres factores 
–Cohesión, Flexibilidad 
1 y Flexibilidad 2 - 
presenta un buen 
ajuste a los datos. La 
dimensión Flexibilidad 
parece aquella con la 
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Universidad de Buenos 
Aires (U.B.A.)  
2010 
Participaron 785 padres 
(M = 41; DT = 5.8) y 600 
adolescentes (M = 16.3, 
DT = 1.7) de la Ciudad 
Autónoma de Buenos 
Aires y Gran Buenos 
Aires a quienes se les 
administró el instrumento.  
 
que se debe ser más 
cauteloso teniendo en 
cuenta que 
probablemente esté 
reuniendo al menos dos 
constructos 
interconectados. Los 
resultados del presente 
estudio se discuten 
considerando los 
alcanzados en otros 
países con las distintas 
versiones de la escala.  
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ANEXO 5.TABLA DE PARTICIPANTES 
 
 
Nombres 
 
Función 
 
e-mail 
Dra. Lina Mahecha  
Asesora 
cientifica 
limahecha@udca.edu.co 
 
Paola Acosta 
González 
 
Investigador 
 
Paola.acosta.g@gmail.com 
Laura Bohórquez 
Piñeros 
 
Investigador 
 
Lauracata8@gmail.com 
 
 
